. RECUEIL 


DE 


MÉMOIRES DE MÉDECINE 
DE CHIRURGIE ET DE PHARMACIE 
© MILITAIRES. 








MINISTÈRE DE LA GUERRE, 
D° DIRECTION : ADMINISTRATION. — BUREAU DES HÔPITAUX ET DES INVALIDES, 


om 2 © 


RECUEIL 


DE 


MÉMOIRES DE MÉDECINE 


DE CHIRURGIE ET DE PHARMACIE 
MILITAIRES 


RÉDIGÉ SOUS LA SURVEILLANCE DU CONSEIL DE SANTÉ 





Par MM, GreLLois, Médecin principal de 4'e classe, Secrétaire du Conseil de santé 
des armées, 


Boupin, ancien Médecin principal de 1'° classe, 
elle docteur LANGLO1S, ancien Pharmacien principalde 1"° classe. 


PUBLIÉ PAR ORDRE DU MINISTRE DE LA GUERRE. 


11° SÉRIE. 





PARIS 


LIBRAIRIE DE LA MÉDECINE, DE LA CHIRURGIE ET DE LA PHARMACIE MILITAIRES 
VICTOR ROZIER, ÉDITEUR, 


RuE CHILDEBERT, 41, 


Près la place Saint-Germain-des-Prés. 


1867 





MÉMOIRES 





ÉTUDES STATISTIQUES ET MÉDICALES SUR LES ARMÉES 
ÉTRANGÈRES ; 


Par M. Boupin. 


Le gouvernement anglais vient de publier le compte 
rendu annuel de l’état sanitaire de l’armée en 1864 (1). Ce 
volume, qui n’a pas moins de 603 pages grand in-8°, re- 
présente cinq documents qui, en France, se publient sépa- 
rément, à savoir : 1° la statistique médicale de l’armée 
de terre; 2° la statistique du recrutement; 3° les princi- 
paux mémoires scientifiques adressés par les médecins de 
l’armée de terre au directeur général du service de santé : 
4° l'annuaire du personnel médical (2) de l’armée de terre; 
5° un recueil des règlements sur le service médical de 
l’armée de terre. 

D'après ce nouveau compte rendu, sur un effectif annuel 
moyen de 73,252 hommes de troupe en garnison dans 
le Royaume-Uni, on a compté en 1864 : 


10,806 admissions aux hôpitaux, ou 9,67 sur 1000 hommes. 
. 732 décests on, LOUE jus . . 9,99 sur 1000 hommes. 


Dans la même année, l’armée française dans l'inté- 
rieur, et sur un effectif annuel moyen de 273,275 hommes, 








(1) Voir, pour l’état sanitaire de l’armée anglaise en 1862 et en 1863, 
les tomes x11, xx et xy de ce Recueil. 

(2) L'armée anglaise n’a pas de pharmaciens, ou plutôt elle ne compte 
que cinq apothicaires (Apothecaries), dont les noms sont indiqués à la 
page 603, sous forme d’appendice, à la suite de l'Annuaire médical. 
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_ dont 235,700 présents et soumis au contrôle statistique, 


comptait : 


525,494 admissions (1), ou 22,30 sur 1000 hommes présents. 
2,461 décès, ou. . . . . 9,01 sur 1000 hommes présents. 


Selon les armes, la mortalité de l’armée anglaise en 


1864 s’est répartie ainsi : 


Décès sur 1000 hommes. 


Cavalerie household (2). . . . . RTE moe, 
Dragons (garde et ligne)... 7,6 
Artillerte PL: SE 8,0 

jee. Gt HAJIRIMN. LA, CAREMEOENS 5,6: 
Train des équipages... RAT 0e 9,7 
Infanterie. (gar06) Fe RM PRE 10,5 
Infanterie (ligne)... 4 "4. nn 8,7 
Dépôts de cavalerie Re 11,7 
Dépôt de la brigade d'artillerie. . . . . 10,8 
Brigade d’artillerie des côtes. . . ... . 19.4 
Bataillons dé dépôts. . . . . . . 0 0e 


Pour l’armée française à l’intérieur, voici quelle à été, 
en 1864, la mortalité selon les armes & 


Décès sur 1000 hommes. 


Garde Hnpériale.£ 6. ANR  : 
infantérie A6 HETE, 0 es. AN ALU 
MÉMERS gère TUESONPENNRSS LEE 
Cavalerie et remontes. . . ., . . . .1 D, ARS 
Artillérie-et-train.s se . 1j cc ilote VMS 8,2 
Génie (troupes)... 0, EN RE 5,4 
Gendarmerie, garde de Paris, sapeurs-pompiers. 7,1 
Vétérans. AA à ETAT, AMTUEU SHONONEN OIRAENS 
Train des équipages (Rouen RUE “RUN AT 
Ouvriers... #49 80664 TARN I EN CNE MER 


Infirniers.s,. SULTAN NE 10,8 


Mortalité moyenne des troupes à l'intérieur. 930 


On voit que les vétérans, composés en majorité d'hommes 
âgés et usés, ont éprouvé une mortalité sept fois plus consi- 
dérable que celle qui a frappé l’arme du génie. La mor- 
talité la plus élevée, après celle des vétérans, a été celle du 





(1) Ce chiffre comprend les admissions aux hôpitaux et à l’infirmerie 
du corps, ainsi que les traitements dits à La chambre. 
(2) Mot à mot, cavalerie de la maison, c’est-à-dire, royale. 
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_ train des équipages, qui s’est élévée au chiffre énorme dex 
17,1 décès sur 1000 hommes ; cette proportion semblerait 
indiquer des fatigues exceptionnelles qui ne se rencontrent 
pas dans les autres armes. 

La phthisie pulmonaire continue derevendiquer une large 
part dans les pertes de l’armée anglaise. Voici comment 
ces pertes se sont réparties en 1864 dans Les diverses armes, 
dans le Royaume-Uni : 


Pertes par phthisie pulmonaire en 1864. 


Décès Réformes 
sur A00Q hommes. sur 4000 hommes. 
Cavalérme Ronsehold. : 12.77, . » 10,69 
CANAIP PIE 0, 0, Cr 2. 1,86 6,06 
LATINE CHOSE MR ARS 1,88 6,53 
Train des à ul PB ie #13, 2 2,65 
Infanterie. (garde)... , ,..,: . 2,69 15.27 
IDÉRIENOTHONEE S, 2. : 4 : 2,02 8,24 
DÉTIOT HE CAVAITIE. 3,90 0,98 
Dépôt de la brigade d'artillerie. . 4,98 5,91 
Bataillons de dépôt: . . . , , .. 3,06 8,33 


L'état sanitaire et les pertes de l’armée anglaise ont très- 
notablement varié en 1864 selon le séjour des troupes, 
comme le montre le tableau suivant : 


PROPORTION SUR 1000 HOMMES D'EFFECTIF, DES 
RSR 


RTE rmés (4 
Malages: Morts. TERRE, 

Royaume-Uni, ..., :: ... 967 9,99 33 0) 
Méditerranée... , . . . . . 750 6,88 22,9 
Amérique anglaise, ; . . . . . 696 23,10 10,9 
Indes occidentales. . . . . . . 1,347 13,92 13,9 
Sainte-Hélène: ... , . , ,.... 652 sit 4152 
Cap de Bonne-Espérance. Paie: 804 8,71 26,7 
CHANGES PS EEE RRORIE SR 721 41,74 2.29,6 
Rosttit gap ROSES RERNITES 1,706 34,59 49,6 
DT PT ERREURS 2 NES 721 22,67 19.8 
Chine ét ‘apon. . . : RE284 5,909 15,26 » 
Inde. . a ssl 21,93 14,7 
A bord RE les traver sées. 0670 11,47 » 

Moyennes... ,,.:1. 11,19 16,13 29,4 





(4) Discharged as invalids. 
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On voit que la mortalité a atteint son maximum en Chine 
et au Japon. Le chiffre, relativement élevé des décès en 
Océanie, s’explique par la guerre dans la Nouvelle-Zélande, 
où les combats ont dû accroître le nombre des pertes. Il 
est digne de remarque que, aux Antilles, les pertes des 
troupes nègres dépassent notablement celles des troupes 
blanches. En Chine et au Japon, au contraire,’ les pertes 
des cipayes ont été de beaucoup inférieures à celles des 
troupes anglaises. , 

La mortalité de l’armée française en 1864 a été : 


En France, de 9,0 décès sur 1000 hommes. 


En Algérie, de 21,2 idem. 
En Italie, de 13,0 idem. 
En moyenne, de 11,3 idem. 


En déduisant du nombre total des morts en Algérie, 
qui est de 1302, celui des hommes tués, qui est de 415, la 
mortalité de l’Algérie se trouve réduite à 14,4 décès sur 
1000. | 

Voici quelle a été, en 1864, pour l’armée anglaise dans 
l’intérieur, la répartition des décès selon l’âge : 











k Au- 4 | | De 
dessous De 20 De 25 De 30 De 35 40 ans 


ARMES. x : À x A 
99 ans 24 ans .,29 ans. 35 ans. |39 ans. 









Cavalerie household, , . . . . 31,2 2,4 3,0 » » » 
Dragons (garde et ligne). . . .| 3,4 4,9 5,3 | 44,5 | 31,7 | 49,9 
ATÉNICTIE LES 2 0e Pie MR 16 5 8 6,2 1.3 0} 9, 7AMAGS EMI 
Trains des équipages. . . . . . » 1,5 | 438 | 40,1 » » 
Infan'erie (garde). . . . . . . 3,8 9,0 | 40,0 | 22,9 » » 
Infanterie-(ligne).. . . ... . . 5,1 re PA VE pe 










———————— | | ae | mnrns | mens | me 






Autres armes en 4864... .. . l 
THEN ARR de 1859-63. . .| 5,2 9,3 | 42,0 | 2 

















Moyenne des décès en 4864, 
non compris les dépôts.. .| 4,0 
Idem, de 1859 à 1863. . .| 2,9 






Dans l’armée française, la mortalité continue de suivre 
une marche décroissante avec l’ancienneté de service, 
comme le montre le tableau suivant, qui correspond à 
l’année 1864 : RE | 


(ebze 
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Sous-officiers, brigadiers, caporaux Décès sur 4006 hommes 
et soldats ayant : non compris les suicides. 

Moins d’un an de service, . . . . . 12,8 

Dé AS ians Rio PAUL 84 33,1 

Dora oastp anal dirons SU 11,5 

De eut Manss PM se | 8,7 

LAIT PORN CE FBI PRE 1,5 

DOS ONE ER SN 0, 10,4 

PAS PRPANMEMNUVE MED A LME 7,4 
Mortalité moyenne. . .. . .. 10,3 


Aussi, tandis que la mortalité croît avec l’âge et l’an- 
cienneté de service dans l’armée anglaise, elle décroît dans 
l’armée française. Nous avons appelé plusieurs fois l’atten- 
tion sur la singularité d’une telle différence dans les deux 
armées ; le jour commence à se faire sur ce point. Ainsi, 
le recensement de 1861 a prouvé qu'en France la mor- 
talité la plus forte dans la population masculine de 5 à 
45 ans, est celle de l’âge de 20 à 25 ans (1), tandis que, 
en Angleterre, la mortalité de la population masculine 
suit une marche tout à fait différente, comme le montre le 
tableau suivant : 


Mortalité de la population masculine civile en Angleterre el dans 
le pays de Galles, à diverses prie des de la vie. 


Au-dessous de 20 ans. . 7,4 décès sur 4000 individus vivants. 


De 20,à 2% .ans. . . . . 8,4 idem. 
Dé225, 3229 /4ins.c. +. 9,2 idem. 
De 30 à 34 ans. . . . . 10,2 idem. 
De 235 4939 ans... 41,6 idem. 
De 40 ans et au-dessus. 13,5 idem. 


Les différences observées dans la marche de la mortalité 
des deux armées, selon l’ancienneté du service, doivent donc 
être attribuées, avant tout, à une différence de RACE et peult- 
être de milieu. On voit en effet que, dans l’armée française, 
comme dans l’armée anglaise, la mortalité suit les mêmes 
lois que dans la population civile respective des deux pays. 





(4) Dans la population civile masculine, on compte 40,4 décès sur 
1000 parmi les hommes de 20 à 25 ans, 8,10 de 25 à 30 ans, 8,0 de 
30 à 55 ans. 
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PUNITIONS MILITAIRES DANS L'ARMÉE ANGLAISE. — En 1854, 
le nombre des punitions corporelles infligées à l’armée 
atteignait le chiffre de 1214, et les coups de fouet s’élevaient 
à celui de 35,479; les coups de fouet infligés par arrêt des 
conseils de guerre, à 196. En 1855, total des châtiments 
infligés, 1333 ; coups de fouet, 42,154; coups de fouet in- 
fligés par arrêt des cours martiales, 406. En 1856, total des 
punitions infligées, 1397; coups de fouet, 44,492; coups 
de fouet par arrêt des cours martiales, 618. En 1857, 
total des punitions infligées, 1,087; coups de fouet par 
sentence des cours martiales, 331. (Daily News du 23 bec 
1858.) 


En 1863, on a compté 518 hommes flagellés qui ont 
recu un total de 24,150 coups de fouet.— La même année, 
136 hommes ont été marqués au fer rouge avec la lettre D 
(déserteur), et 445 avec les lettres B. C (inconduüite habi- 
tuelle). En 1864, il y à eu 528 hommes flagellés (nombre 
de coups, 26,100). — 1,438 ont reçu la marque D. On n'a 
pas publié le nombre des hommes marqués pour cause 
d’inconduite. En 1865, les flagellés n’ont été que de 441 ; en 
revanche, 1l y a eu 1 502 hommes marquées de la lettre D; 
la marque B C a été appliquée à 90. 


On lit dans lé Séar : « Un soldat avait été condamné à recevoir 
cinquante coups de chat. Dans la matinée du 4 février, le bataillon 
fut réuni dans la cour de la caserne, le chevalet dressé, et le chat 
déployé; c’est un instrument dont le manche a huit pieds de long et 
dont chacune des neuf queues est armée de neuf pentagones d’acier 
fortement trempé. La victime refuse respectueusement, mais fermement, 
de se dépouiller de ses habits. Aussitôt seize des plus robustes soldats 
reçoivent l’ordre de sortir dés rangs. Ils jettent cet homme la face contre 
terre, sur le pavé de la cour, et lui arrachent ses habits. Il est attaché aux 
triangles. Au premier coup du chat, un cri pérçant, et qui n’a rien d’hu: 
main, est poussé par la victime. Sa chair s’entr’ouvre sous la flagellation, 
et, à chaque nouveau coup, des lambeaux de chair, enlevés de son dos 
sanglant, vont se coller aux murs de la cour et se fixent aux vêtements 
des assistants. Le colonel, forcé d’être témoin de cette scène, se détourne, 
et, s'appuyant sur le bras de son major, non moins affecté que lui, se 
couvre le visage de son mouchoir, pendant que de profonds soupirs 
soulèvent sa poitrine. Le chirurgien est obligé de se faire soutenir par 
un sergent. Hommes après hommes tombent dans les rangs, et on les 
emporte en syncope. Des larmes inondent le visage de presque tous les 
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officiers, et enfin, la victime est détachée de son lit de torture pour être 
portée à l'hôpital. Lépine dorsale est entièrement à nu; la gangrène 
s’y est développée, et le malheureux gît dans un tel état, qu'il ne reste 
qu’à faire des vœux pour une mort prochaine, qui sans doute ne tardera 
pas à venir mettre un terme à d’horribles souffrances. » (The Star.) 


Recrutement de l’armée anglaise. — Sous le rapport de 
l’âge, les hommes admis au service en 1864 se répartissent 
ainsi sur 40,000 : 


Ayant Moins de 47 ans... .. . . . .. 262 
Ayant de tt a 18 ans..." 15.01. 641 
FOIE SANQE RÉF RAR ARMES 3,154 
0 pr OU TC SR 4,932 
D TE at | OUR 1.210 
AO LP ae, 20u, NT RUE 814 
FLE RE RE COMRSAENST ER 662 
12 DE AE V'OE VTT SERRE LE RER SRE 511 
Ce IS ns iQ 2 LIBFH 472 
TUE 29 ami BU DIDNLL Eu Jo ein 274 


Sur 15,939 jeunes gens admis au service en 1864, on 
trouve là répartition proportionnelle suivante (4) 


Pesant moins de 100 livres. . : . . . .. : 264 
PIN 189 
AE Sd Poe id CCE . 4,456 

DR OP T0 ON CHMAL'IQU He" IST 

4 Pa ne 0 no 1e 1 Mont PSrR AS LR Re oi 2,698 
d6-440:à-450:-5" 27 + + 0 1,289 
de a. Lt. 486 
0 ST Los 474 

D DU ie. 4 ir. 
10,000 


En ce qui regarde l'instruction, on à compté en 1864 sur 
1000 jeunes gens admis au service : 


Ne sachant ni lire ni écrire, , . 4 à ., , , 999 
Ne sachant que lire . : . . . .. 108160 4 112 
harhgnt ira et éeriea.au à .2initt à à ul 666 


On ne saurait établir aucun rapprochement entre l’armée 
anglaise et l’armée française en ce qui concerne le recru- 


{) Hyÿa quelques années, nul mousse n’était admis dans là marine 
britannique qu’aulant que son poids était supérieur à un minimum 
réglementaire. 
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tement, le système anglais reposant exclusivement sur des 
enrôlements volontaires (1) 


Difficulié du recrutement; projet d’incorpérer des Sikhs dans l'ar- 
mée nationale. — On lit dans les journaux anglais : « Il paraît exister 
un vif désir d’augmenter l’armée; mais il est très-difficile d'arriver à 
un plan pratique. Le recrutement ordinaire ne produira pas assez 
d’hommes. On prorose de renforcer l’armée régulière par la milice et 
d'adopter le système prussien. Un tel système amènerait une révolution. 
Pendant les guerres continentales, les hommes pouvaient se racheter à 
des prix peu élevés. Le service militaire forcé est impossible en Angle- 
terre. En conséquence, il faut nous arranger du système des volontaires 
et faire avec lui du mieux que nous pourrons. On a parlé de l'incor - 
poration des Sikhs dans l’armée anglaise, non-seulement aux Inde:, 
mais encore en Angleterre. Les Sikhs sont de bons soldats, qui pren- 
draient volontiers du service, et l’on pourrait en recruter beaucoup Les 
autorités militaires goûteraient assez ce plan, mais il est loin d’être 
populaire, et l’on aurait à redouter de trop fréquentes collisions entre 
les troupes européennes et ces Indiens. Qn peut se faire une idée de ce 
que serait l’indignation de la population irlandaise si, pour la tenir en 
respect, 11 se trouvait en ce moment 30,000 soldats sikhs en Irlande, 
au lieu de soldats anglais. On ne s’arrêtera pas à ce plan, et il est diffi- 
cile de dire aujourd’hui où et comment l’armée anglaise se recrutera. » 


Comment on devient officier dans l'armée anglaise. — Un jeune 
homme de dix-huit à dix-neuf ans qui veut servir, adresse une pélition 
au commandant en chef pour obtention d’un brevet. S'il est riche, ül 
demande à lPacheter; s’il est pauvre, mais bien protégé, il sollicite 








(4) En 1766, époque à laquelle l’armée française se recrutait aussi 
par les seuls engagements volontaires, on lisait sur les murs de Noyon 
"l'affiche suivante, dont un exemplaire existe encore aujourd hui dans 
les archives de cette ville : 


Avis à la belle jeunesse. — Artillerie de France. — Corps royal, — 
Régiment de la Fère.—Compagnie de Richoufftz. 
De par le roy : 

Ceux qui voudront prendre party dans le corps royal de l'artillerie, 
régiment de la Fère, compagnie de Richoufftz, sont avertis que ce 
régiment est celui des Picards. L'on y danse trois fuys par semaine. 
On y joue aux battoires deux foys, et le reste du temps est employé aux 
quilles, aux barres, à faire des armes. Les plaisirs y règnent, tous les 
soldats ont la haute paye; bien récompensés de places de gardes d’ar- 
tillerie, d'officiers de fortune à soixante livres d’appointements. Il faut 
s'adresser à M. de Richoufftz, en son château de Vauchelles, près 


Noyon, en Picardie ; il récompensera ceux qui Jui anèneront de beaux 
hommes. 
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l’honneur de servir Sa Majesté sans achat. Une enquête est ouverte sur 
sa conduite et sur sa position dans le monde, et, si le résultat est satis- 
faisant, son nom est inscrit sur un registre. Dès lors il doit se présenter 
à l’examen, et is s’y prépare dans des établissements privés dont les 
chefs savent exactement quelles sont les connaissances exigées du can- 
didat. L'examen passé avec succès, le riche attend qu'un officier de 
Parmée se retire en vendant son brevet, ce qui arrive bientôt. Le pauvre 
doit attendre qu’un officier meure au service; dans ce ças, il a une 
chance d'être nommé suivant la valeur de ses protections. Le premier 
grade est celui d’enseigne dans l'infanterie et de cornette dans la cava- 
lerie. Le prix varie, suivant les régiments, de 450 livres sterling dans 
l'infanterie, à 1260 dans les life-guards, c’est-à-dire de 11,340 francs à 
31,752 francs.Ces prix, qui sont ceux du règlement, ne sont jamais dé- 
passés ; ils doivent être payés à l'agent de l’armée, sans qu il soit fait de 
crédit. Entré au régiment, le jeune oMicier ne pourra y vivre de sa solde, 
qui est de. 91 livres sterling (2,293 fr. 20 c.) net dans un régiment 
d'infanterie ; il doit y ajouter 80 livres sterling (2,916 fr.) au moins. 
Cette nécessité suffirait pour écarter de l’armée le jeune homme pauvre, 
et pour empêcher le sous-officier de désirer le grade d’officier. Le prix 
d’un brevet de lieutenant dans Pinfanterie est de 700 livres sterling 
(47,640 fr.\, de capitaine 1,800 liv. sterl. (45,360 fr.), de major 
3,200 I. st. (80,640 fr.) et de lieutenant-colonel 4,500 I. st. (143,400 fr..). 
Mais ces prix, fixés par le règlement, n’ont jamais pu être maintenus 
à ce taux, même par les efforts du Gouvernement. Ils sont dépassés de 
beaucoup ; quoique dans la cavalerie ils soient encore plus élevés, les 
officiers regardent comme irès-raisonnable: de payer les brevets quel- 
que chose. de moins que le double des prix réglementaires. Il s’agit 
done de 35,000, 90,000, 161,000 et 226,000 fr. pour les grades de lieu- 
tenant, capitaine, major et de lieutenant- colonel dans la cavalerie. Il ÿ 
a des régiments où les brevets coûtent encore plus cher. Celui qui 
achète un brevet, vend le sien à l'officier le plus ancien du grade infc- 
rieur, et ainsi de suite jusqu’à l'enseigne ou au cornelte, qui-sont les 
seuls pour lesquels le prix réglementaire n’est jamais dépassé. L'armée 
anglaise est organisée de manière à recevoir dans ses rangs la classe 
Ja plus basse de la société et la classe la plus élevée. La classe moyenne 
y est déplacée, et, au dire de plusieurs témoins appelés par la commis- 
_ sion d’enquête, il est douteux qu’on parvint, à moins de réformes radi- 
cales, à y attirer un granc nombre de jeunes gens de celte classe. 
L’ermée anglaise étant dispersée dans toutes les parties du monde, ces 
jeunes gens y entreraient sans doute par esprit d'aventure; mais cel 
esprit trouve bien d’autres moyens de se satisfaire dans les nombreuses 
colonies anglaises. 


w'b, Penny DES ARMÉES BELLIGÉRANTES DE L'ALLEMAGNE 
PENDANT LA CAMPAGNE DE 1866. 


. Pertes de l'armée prussienne dans la campagne de 1866.— 
On trouve dans le Moniteur Prussien les renseignements 
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suivants sur les pertes éprouvées dans la campagne de 
4866 par les armées prussiennes et autrichiennes : 

« 4° Nombre des prisonniers et manquants : Prusse.et 
ses alliés : 4 officiers et 1,692 hommes manquants. Autriche 
et ses alliés : prisonniers livrés aux dépôts prussiéns, 
528 officiers, 35,932 hommes de troupes. Reçus dans les 
ambulances prussiennes : 411 officiers et 13,935 hommes; : 
en tout, 50,806 prisonniers autrichiens. 

« 2° Nombre des morts et des blessés : | 

« Prusse et ses alliés. — Tués sur le champ dé bataille 
164 officiers; 2,573 hommes de troupes: Morts de leurs 
blessures : 420 officiers, 2,881 hommes. Total des morts : 
284 officiers, 5,454 hommes. Blessés non morts : 562 
officiers, 14,630 hommes. » | 


D'autre part, et d’après un document autrichien récent, 
les pertes de l’armée autrichienne auraient été, non compris 
37,500 prisonniers, de 24,096 blessés et de 10,670 hommes 
tués ou morts de leurs blessures, 


Récapitulation des pertes de l’armée prussienne. 


e 


: Morts TRES 

Tués. deleurs Totaux.  Blessés. Totaux. 

bléssurés. | 

Officiersi, -1:: 164 120 284 562: 846 


Troupe, : . : . 2,573 2,881 5,454 14,630 20,084 


Ainsi, plus de vingt nulle hommes dont huit cent. qua- 
rante=-six officiers tués où blessés, dans une campagne qui 
a duré à peine un mois, de tels faits semblent dénoter 
que les fusils non prussiens ne laissaient pas beaucoup à 
désirer (4). 


me ee CEE _ — mn 





(1) On lit dans le Times, à propos de la bataille de Sadova : «Le 97 ré- 
giment prussien, en entrant dans la forêt, comptait près de:3,000 hommes 
et 90 officiers; il en sortit avec, 300 ou 409 hommes et 2 officiers; 
tout le reste était tué où blessé. C’est alors que le prince Frédéric 
Charles lança en avant la 5° et la 6° division. Les soldats, ayant jeté 
leurs casques et leurs sacs, descendirent la pente jusqu’à la rivière. Le 
roi se trouvait alors près de Bistritz, et les troupes le saluèrent de leurs 
chaleureuses acclamations en mar chant à la bataille. Ils traversèrent Je 
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Les pertes essuvées par les Hanovriens dans le combat de 
Langensalza sont évaluées à 22 officiers morts ou blessés, à 
230 ou 240 sous-officiers et soldats morts, et 1,034 blessés. 

Les pertes subies par l’armée autrichienne à la bataille 
de Custozza s'élèvent, d’ après un document publié par la 
Gazette officielle de Vienne, à 1,640 hommes, qui se répar- 
‘üssent en215 morts, 918 blessés et5 71) disparüs. On compte 
dans ces chiffres 57 officiers tués ou blessés. Ces pertes. ne 


concernent que le 5° corps ; celles du T° corps ne sont pas 
encore connues officiellement, 


L'armée saxonne a perdu 81 officiers et 2.095 soldats, 
dont 27 officiers, et 238 soldats morts, 53 ofliciers et 1,249 
soldats blessés, les autres manquants. 


Voici. la description que donne, sur l'affaire de Podoll, un témoin 
oculaire, correspondant. militaire du Times; « A Podoll,: une bri- 
gade autrichienne GRCRRA une excellente position, à cheval sur 
une route conduisant à un pont au bout du village, appuyant ses 
flancs sur de grands bâtiments de férme; c'était le meilleur poste de 
défense qu'il füt possible de trouver. Les Prassiens arrivèrent sans Ca— 
nons , et ce fut des deux côtés un combat de mousqueterie ; les Autri- 
chiens ouvrirent les premiers feux ; mais, avant d’avoir le temps 
de recharger, ils recevaient cinq volées prussiennes.-On pouvait voir à 
l'œil la différence du ramrod gun et du breech lôuder qun, le fusil à 
baguette et le fusilse chargeant par la culasse : les Autrichiens perdaient 
quatre à cinq minutes à chaque coup, $’embarrassaient avec leur ba- 
guette, tiraient en l'air en ajustant la éapsule à la hâte. Les Prussiens 
tiraient et chargeaient sans s'arrêter, leur carabine he faisait que dés- 
cendre de la hauteur de l'épaule à la jointure du coude. Si la supério- 
rité du feu prussien était terrible pendant le combat, elle paraissait en- 
core plus effrayante sur le terrain. La différence du feu était de cinq 
contre un, la différence des morts de six contre un. À la station du 
chemin de fer, où la résistance avait été plus longue, plus acharnée, 
on. ne comptait Que TROIS CADAVRES PRUSSIENS en face de DIX-NEUF 
GADAVRES AUTRICHIENS, lugubre monument du triomphe du fusil à 
aiguille, » 


… 





er LE A Éd mm 








pont de Sadowa, disparurent dans le bois, et bientôt le bruit croissant 
dela mousqueterie fit connaître qu'ils avaient engagé la bataille: Mais 
les artilleurs autrichiens leur envoyèrent volée sur volée, et ïls ne 
purent guère avancer que d’une centaine de mètres, car eux aussi tom- 
baient sans pouvoir même joindre l'ennemi. Non-seulement ils étaient 
atteints par la mitraille qui faisait d'énormes trouées dans leurs rangs, 
mais encore des fragments d'arbres enlevés par les boulets leur causaient 
d’affreuses blessures. » | 
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F2 ÉTUDES STATISTIQUES ET MÉDICALES 

Ou lit encore dans la correspondance militaire du Times : « Lorsque 
les Autrichiens essayèrent de prendre Klum d’assaut, tous les officiers 
et lés hommes qui marchaient en avant tombaient successivement. On 
m'a assuré qu'un régiment de cavalerie, ayant commencé à charger à 
la distance de 600 mètres, avait été assailli par une telle grêle de 
balles que plus d’un tiers des hommes et des chevaux du premiér rang 
de chaque escadron étaient couchés par terre avant d'être arrivés jus- 
qu'à l'ennemi. Le second rang, heurtant les hommes et les chevaux du 
premier rang, fut également ananti par le feu meurtrier des Prussiens, 
et lorsque le régiment se retira en désordre sur les flancs, le sol était 
. Jonché de éadiyres. » (1) : 


Nous avons eu le privilége de parcourir ’ Allemagne, 
au moment même où se livraient ces grandes bataïlles qui 
ont changé la carte de l’Europe, et nous avons eu de 
fréquentes occasions, non-seulement d'examiner de près 
l'armement de l’armée prussienne, mais encore de conférer 
sur ce point avec des notabilités appartenant aux deux 
parties belligérantes. Il nous est resté cette conviction bien 
profonde, que l’on a beaucoup exagéré les avantages. du 
fusil à aiguille, et l’article suivant, que nous empruntons 
à un journal de Berlin, confirme pleinement notre ap- 
préciation : 

« On a beaucoup attribué les succès glorieux de notre armée au fusil 
à aiguille, au moyen duquel, a-t-on dit, l'ennemi était couvert d’ une 
telle grêle de balles, que les troupes les plus braves ne pouvaient y ré- 
sister. Il est donc d’un grand intérêt de connaître la quantité de mu- 
nitions qui a été consommée dans la dernière guerre, car on saura ainsi 
si la masse des projectilés lancés sur l’ennemi à été aussi considérable 
qu'on le dit. De relevés dont l’exactitude ne saurait être mise en doute 


il résulte ce qui suit : dans l'infanterie de la 41:*-armée (de l’Elbe,; de 
la 2° armée et de l’armée du Mein, qui avait en.tout 268,009 fusils, la 





(4) Un voyageur écrivait de Berlin, le 4 août, au Temps : « Hier, j j' ai 
fait route de Potsdam à Berlin avec un député westphalien ; il,.me 
raconta qu'il avait six fils et son gendre à l’armée, trois à l’ armée du 
Mein et quatre devant Vienne. Ils ont assisté à presque tous les combats, 
et aucun n'a reçu la moindre cgratignure. Ce matin, je trouve‘parmi les 
annonces de la Gazette de la Croix celle-ci : « Profondément émue, j'an- 
nonce à nos amis et parents que mon bien-aimé mari est décédé hier 
matin, à la suite de la terrible commotion produite par la mort de nos 
enfants. Nos cing fils, Franz, Joseph, Ernest, Georges, Léopold et Hein- 
rich de Stovolinski ont tous versé leur sang pour leur Empereur et 
muitre, ardemment aimé. Avec moi se désolent quatre jeunes veuves et 
une sœur unique. » « DE Srovorixsktr, née RADEZTKI. » 
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consommation-totale des- munitions, y compris les munitions perdues 
où avariées, s'élève en nombre rond à 4,800,000 cartouches, Cela fait 
donc par soldat d'infanterie, pendant toute là guerre, 7 cartouches, et 
il faut remarquer que l’armée du Mein, qui comptait 40,000 hommes 
d'in anterie, à consommé près du double de la 45 .et de la 2° armée ; 

savoir, 11 cartouches par homme, tandis que, dans la 17° armée, qui 
comptait 109,000, et la 2, qui.en comptait 119,000, la consommation 
n’a été que de.6 cartouches par homme. Même dans les bataillons qui 
ont été pendant des heures au feu, il n'a pas été consommé une quan- 
tité énorme de munitions. C’est ainsi qu’à Nachod et à Skalitz, un ba- 
taillon a tiré environ 23,000 cartouches, un autre, à Nachod, 22,000, 

un troisième, à Trautenau, 22,060, ce qui donne une moyenne de 22 à 
23 cartouches par homme. Ces chiffres ne sont certainement pas éle- 
vés, quand on: songe à la longue durée de ces: combats et :à la 
grande quantité de munitions perdues, parce que les. hommes qui les 
portaient étaient tués ou blessés, puisqu'ils forment un tiers à peine 
de la quantité de cartouches que chaque fantassin porte avec lui et 
qu'il peut renouveler après chaque combat. L’artillérie aussi n’a 
consommé que: peu de munitions. Toutes les armées mentionnées ci- 
dessus avaient ensemble 900 pièces de campagne (non compris 12 canons 
oldenbourgeois). La consommation totale de toutes ces pièces a été 
de 36,000 coups, soit en moyenne, 48 coups pour chaque pièce de 
l'armée de TElbe ét 28 pour celles de la 2 armée, 83 pour celles de 
l'armée du Mein, en moyenne générale, 40 coups par pièce qui. ont été 
tirés effectivement, car les munitions perdues par explosion ou autre- 
ment ne.sont pas comprises dans ce chiffre ; elles ont d’ailleurs été peu 
considérables. Ce ne sout ni pas nos excellen tes armes seules qui nous 
ont donné la victoire (1). » 


II. ue DE L'ARMÉE RUSSE. 


L'ayant dernier volume de la Statistique médicale de 
_ l’armée anglaise, publiée en 1865, donne, dans un appen- 
dice, les renseignements suivants sur la mortalité dep armée 
russe “depuis ABE : 


(4) « Le général améfticain Rosencranz, dans son rapport sur la bataille 
de Murfreeshoro, estime que, Sur 20,009 conps de canon tirés par les 
unionistes, 728 ont atteint l’ennemi, et que sur 2 millions de coups de, 
fusil, 43,332 ont porté. Il résulte de cetté évaluation qu’il a fallu 27 
coups de canon ou 155 coups de fusil pour atteindre un homme. Chaque 
balle pesant 1 once en moyenne, il se dépense 9 livres de métal pour 
mettre un ennemi hors de combat avec la mousqueterie; il en faut 225 
livres, où une fois et demie le poids du corps humain, avec l'artille- 
rie. Les morts étant dans la proportion de 1 à 4 relativement aux, 
blessés, où emploie done 36 livres de balles ou 900 livr es de fer pour. 
tuer un ï honime. » » (Courrier dés États Unis.) 
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nn cn | anne on. 


RAR Ft Alias lobe oi 834,784 34,920 
DRM ES US AT res à 824,606 32,564 
NAN PTE | 834,280 27.566 
RER QE ANR NME | 797,802 {| 97,253 
Le meta MB, 51.1 907,207 33,660 : 
RP AE 930.308 
Re à ME TAPS LL 951,832 
RU AE 2e ps MOTNTES TRE 957,698 
a AUS SUD 939,430 
D Se ÉR ATOS 929.145 


ee 


Totaux pour les dix années...| 8,900,459 | 334,793 4 


M a pee à AAC 990,248 26,864 
99 #4. SET MOSPSRR TE SNS 937,683 17,280 
949,060 14,274 

ER 892,974 14,608 
BARRE 7° 262,002 13,324 


ne) 


Totaux pour les cinq années | 4,604 ,964 86,314 





Totaux pour la période de quinze ans. | 43,502,420 418,407 








Il résulte de ce document que la mortalité de l’armée 
russe, qui, de 1841 à 1852, s'élevait encore à 37 décès sur 
1000 hommes année moyenne, n’était plus que de 18,7 
décès sur 1000 pendant la période de 1857 à 1861. 

Selon les armes, la mortalité de l’armée russe awarié 
ainsi qu il suit, pendant deux périodes : 














PROPORTION DES DÉCÈS 
sur 4000 hommes d’effectif. 


CORPS. om 
Dix années Cinq années 
finissant en Â889. {finissant en 1864. 












de SPA T Se NT MEME LIT OURS 22,6 

V4 RUE SAT MALTE cest À 21,4 
siliu-GE 2erelt THEN 4 LE. 4 us 

. de LIVRES #42, 
Infanterie carabiniers. . . . | 30,5 
Troupes dites de campagne... . 32,4 








Parmi les causes de mort violente, on voit avec surprise 
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la foudre figurér pour cause de 54 décès dans la période de 
huit années de 1841 à 1847 et 1852 ; et de 27 décès dans 
la période de cinq années de 4857 à 1861. Rien de sem- 
blable n’a été observé jusqu 161 dans aucune autre armée, 
et le fait serait plus curieux encore, s’il était démontré que 
cette énorme mortalité n’a pas été le résultat d'explosions 
de magasins à poudre, mais qu'elle a été causée pes des 
accidents isolés de fulgurations, 


IV. PERTES DE L'ARMÉE FÉDÉRALE AMÉRICAINE. 


La mortalité de l’armée fédérale des États-Unis a été (1) : 
Du 30 juin 4861 au 30 juin 1862, de 65,4 décès sur 4000 hommes 
dont 48,7 par maladies. 
Du 30 juin 4862 au 30 juin 1863, de 80,9 décès sur 1000 hommes, 
dont 65,2 par maladies. 
_ On lit dans le Progress, journal de la Caroline du Nota 
« Les plaies que la guerre a laissées au Sud sont terribles, 
Voici Le bilan humain de ces quatre années de guerre : 


États. Enrôlés, Tués ou estropiés. 
int, 120,000 70,000 
he 50,000 30,000 
RO dl Ades ie Rx 17,000 10,000 - 
in. à 131,000 76,000 
RS  <. 50,009 30,090 
D SO D pu de da + 60,000 34,000 
D PE A ice 2 LUE Yacre M 110 78,000 45,000 
us ou RE PES) 40,000 24,000 
a ne nue 40,000. 24,000 
Caroline di EU EEE 440,000 83,000 
AO SU nee «ee mo cena 65,009 40,000 
LÉNRPSSPC 21 Led OU RUE 60,000 34,000 
nn tie à ee 93,060 93,000 
IR aus ut à 180,000 105,000 

ji RSA et 4,124,009 . 660,000 


Ainsi, six cent soixante mille hommes tués on estropiés (2). 





(1) Reports on the extent and nature ofihe maïicrials available for 
the preparation of a medical and surgical history of the Rebellion. 
Washington, 4865. In-4°, p. 92. 

(2) Voy. tome XIV, pag. 284 de ce Recueil, d’autres documents sta- 
tistiques sur les pertes des armées américaines. 
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: Un:fossoyeur de Nashville, dans léFennesseé; rw déelaré 
avoir donné Ja sépulture, durant le cours de la dérmière 
guerre civile, à 12,284 soldats ou employés du Nord, 8, 000 
soldats rebelles, 10, 000 fu yards du Sud; puis, sur le champ 
de. bataille de der out à 3,500 de l’Union:.Il:a faitien 
outre parvenir 8,000 corps aux parents ou amis par qui 
ils étaient réclamés: 38,784 cadavres ont ‘donc, passé par 
les mains de cet infatigable fossoyeur. LÉ Sb0 MATE YE 
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HRSERVE CHEZ UN MILITAIRE EN GARNISON A Eh CNE 2 si 


Par: M. CHABERT, métlécihs -major de 9e classe. 


. Le nommé Martinet, 22 ans, . soldat au 46° régiment de ligne, en gar- 
nison à Grenoble, employé. comme cordonnier, à la section hors rang, 
s'était fait remarquer depuis son éntrée au service par. sa. bonne ,con- 
duite et son application à ses devoirs : aussi-fut-on surpris de nepas-le 
voir rentrer à la caserne. le 11 mars 1866. ni Les jours suivants. On 
alla aux informations, et l’on apprit par un de ses compatriotes. qu'a- 
vant, son-entrée au service, il lui était plusieurs fois arrivé.de; dis- 
paraître pendant plusieurs jours et d’être retrouvé blotti dans. quelque 
coin. On renouvela les perquisitions, mais inutilement. Enfin ,-on 
allait signaler. Martinet comme déserteur, lorsque le dimanche 48, 
c'est-à-dire sept jours après sa disparilion,. on. le découvrit dans les 
combles de la caserne, profondément enfoui dans un tas de paille et ne 
donnant aucun signe de vie. Je me hâtai de me rendre près de cet homme 
que je trouvai étendu sur un lit où M. le capitaine Deldon l'avait, fait 
transporter. Il élait sans connaissance, sans mouvement ; la respiration 
paraissait complétement suspendue ; le pouls était insensible. J'auscultai 
le cœur ; je ne pus percevoir le moindre battement ; la face me parut pâle, 
les paupières étaient à demi closes, les pupilles dilatées. Je cherchai en 
-vain à exciter la sensibilité en pinçant eten piquant la peau. Cependant 
des téguments avaient à peu près leur couleur normale et les membres 
toute leur souplesse : aussi, sans me dissimuler l’extrême gravité de 
J'étai de Martinet, je ne désespérai pas tout à fait de le sauver. Après 
l'avoir débarrassé de ses vêtements, je lui fis appliquer deslinges chauds 
sur Jes membres inférieurs, et pendant qu’on lui friclionnait. un peu for- 
tement le tronc et surtont la région précordiale, je titillai les fosses. na- 
sales avec les barbes d’une plume imbibées d'ammoniaque ; de temps 
à autre, je faisais interrompre les frictions pour chercher à imprimer,.au 
thorax.des mouvements analogues à ceux de la respiralion. Après une 
.demi-heure de ces, manœuvres, jeus le bonheur, de voir mon malade 
faire une PERFEEE inspiration, puis une seconde, enfin la respiralion, se 
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rétablir ainsi quela crculation: Je pus faire avaler quelques cuillerées 
de bouillon. Je-continuai ces manœuvres pendant encore deux heures; 

alors, bien que le malade n’eût pas encore repris connaissance ni proféré 
une syllabe, je crus pouvoir le faire transporter à l'hôpital où M. Chapuy, 
médecin des salles militaires de l’hospite, instruit par moi de ce qui ve- 
nait d'arriver, lui donna des: soins qui furent couronnés d’un plein 
SUCCÈSE LT 

J'aurais désiré pouyoir visiter chaque j jour ce malade ;. malheureuse 

ment, les obligations de mon service ne me l’ont pas permis ; cependant 
je l'ai vu assez souventpoärpouvoir rendre compte des principales phases 
par lesquelles il a passé avant d’être complétement rétabli. Le retour de 
la respiration et de la circulation ne tarda pas à être suivi de phénomènes 
de réaction caractérisés parlaceélération-du pouls, l'augmentation de la 
chaleur de la peau et une douce moiteur. Ce n’est que le lendemain que 
je pusitirer de Martinet quelques: paroles ; encore fus-Je-obligé de fixer 
fortement son attention pour obtenir quelques réponses brèves, ayant 
peu de rapport avec mes demandes. [Il n’avait point conscience de l’évé- 
nement dont il avait failli être victime, ni de sa situation présente. Il 
résta éncore une quinzaine de jours dans un état de prostration et de tor- 
peur, ayant parfois un peu de subdélire, comme dans là fièvre typhoïde. 
Enfin, ces symptômes se dissipèrent peu à peu, et le 4 mai, Martinet, 
parfaitement rétabli, fut renvoyé au régiment. Depuis ceite époque, sa 
santé a été bonne ; son caractère, autrefois uh peu sombre est devenu 
plus expansif. 

J'ai tenu à connaitre les antécédents de Biartinet ; dans ce but, j'ai 
écrit à son père et voici les renseignements qui m'ont été transmis : c’est 
vers l’âge de 12 ans, n’a-t-il raconté, que le singulier penchant de notre 
fils a commencé à se révéler. Jusqu'à cette époque, il n'avait jamais eu 
de maladie grave. Au printemps de l’année 1836, il fut tourmenté par 
de violentes migraines, devint fort triste et taciturne.Un jour il disparut, 
et ce n’est que le lendemain, après beaucoup de recherches, qu'on le 
trouva caché dans un grenier. Deux mois plus tard, ayant été placé chez 
un de ses oncles, il disparut encore, et ce n’est qu’au bout de trois 
jours qu’on le découvrit blotti sous un escalier, au milieu de paquets 
de Jinge sale ; cette fois, 11 ne donnait plus signe de vie, et on eut beau- 
coup de peine à le ranimer. Depuis cette époque, bien qu’il fût, de la 
part de ses parents ou des gens chez lesquels il travaillait, Soumis à une 
surveillance attentive, il lui est arrivé sept ou huit fois de se cacher 
ainsi et à plusieurs reprises de rester deux jours entiers sans boire ni 
manger, privé de connaissance. Quand il revenait à Iui, il sé mettait à 
pleurer, et pendant plusieurs jours il restait plongé dans une grande tris. 
tesse. À part ce pénéhant si bizarre, la santé de Martinet est excellente, 
Il'est d’une taille peu élevée, un peu maigre; sa constitution paraît très- 
bonne; rien dans sa physionomie ni dans ses allures, ni dans sa conver- 
sation, ne pourrait faire soupçonner la singulière névrose dont il est 
atteint. Le père Martinet m'a encore donné sur sa famille quelques ren- 
seignements que je lui avais demandés et qui ne sont pas sans valeur au 
point de vue étiologique. De ses trois enfants, l’un est né privé de mains 
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et d'avant-bras. Il a une sœur dont, l’état, mental laisse, beaucoup à dési- 
rer. Quant à lui, il jouit, ainsi que sa femme, d’une bonne santé. 
C’est le dimanche 48 mars que Martinet a disparu. Cédeit à une impül- 
&ion instinctive, il était allé se blottir dans uÿ grenier qui, habituelle 
ment fermé à clef, avait été ouvert ce jour-là pourles besoins dutservice; 
la porté avait été refermée sur lui et ce n’est. que le dimanche suivañt 
qu’elle fut rouverte et que l’on découvrit cet homme profondément 
enseveli dans un tas de paille ef ne donnant pas Signe dé vie. Que s'est- 
il passé pendant ces sept jours ? est-il possible de préciser li nature ét 
l’ordre de succession des phénomènes qui ont dû sé produire jusqu'a 
moment où les fonctions vitales ont: été ralenties'au point de paraître 
complétement abolies? Plusieurs raisons me portent à croire que, Marti- 
net à passé tout ce temps dans un élat léthargique analogue à celui dans 
lequel restent plongés plusieurs mois de l’année les animaux hibernants; 
d'abord il ést certain qu’il est resté pendant céb sept jours sans prendre 
aucune nourriture. La persistance de là vie après uñe abstineñce com: 
plète aussi prolongée, bien qu'elle paraisse extraordinaire, n’est pas 
cependant un phénomène en contradiction avec les loïs de.la nature. Mais, 
ée qui est vraiment étrange, c’est que Martinet est resté sept jours Satis 
prendre aucune nourriture, et que, pendant tout ce is 2 n’a ie 
éprouvé là sensation dé la faim: 
Combien de lémps Martinet est-il resté dans le tas de paille où où l'a 
trouvé? Comme il n’a conservé aucun souvenir de.ce qui Jui est arrivé, 
je ne puis préciser le moment où il s’est endormi; mais il est très-pro- 
bäble qu'il ést resté ainsi presque complétement privé, d'air pendant 
beaucoup plus de temps qu'il n’en eût fallu pour aniener la mort, S'il 
se fût trouvé dans des conditions physiologiques mormales; s'iln’a pas 
suceombé à l’asphyxie lente, c’est parcè que sous linflüence de létit 
spécial dans lequel il se trouvait, la respiration était, comme les aulres 
fonrtions, ralentie au point dé paraître suspendue, ét n'avait besoin 
que d’une quantité d’air exirèmement minime, peut-être même nulle. | 


Réflexions dé la rédaction. —Lé rapport dë M. Chäpi “fe 
sur le service de santé des salles militaires de, l'hospicé 

Grenoble; pendant le 2° trimestre 1866, renfermesau sujet 
du malade dont il est question dans l’observation précé- 
dente les rehseignenients suivants : «Au nombre" des 
affections du système nerveux, nous aVous eu un cas foft 
curieux, que.nous avons cru devoir désigner par le terme de 
léthurgie. A s'agit d'un jeune soldat.dela compagnie hors 
rang du 46° de ligne, nommé Martinet, lequel; après:six à 
huit jours d'absence où plutôt de disparition, a été re- 
trouvé, endormi dans un grenier de la caserne, dont la 
porte était close, depuis ce:même, laps de temps. Tiré avec 
beaucoup de peine de ce sommeil, par le médecin duscorps, 
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à l’aide dé l’ingéstion forcée de liquides toniques et répa- 
rateurs, ainsi qu'à l’aide d’excitants cutanés , ce jeune 
homme à été envoyé à l'hôpital, où il n’a recouvré com- 
plétement l'usage de ces sens qu'après plusieurs jours d’un 
traitément révulsif et d’un régime analeptique . Il s’est 
rétabli et à pu, après 47 jours passés à l'hôpital, suivre 
son corps dans sa nouvelle garnison. D’après les rensei- 
griements qui ont pu être recueillis, ce jeune militaire était 
plusieurs fois déjà tombé dans un sommeil semblable er au 
moins aussi prolongé, avant son incorporation ; ses parents 
le laissaient alors sans obstacle se livrer à ce repos extra- 
ordinaire, pendant lequel il ne prenait aucune espèce de 
nourriture. » | 
Ainsi M. Chapuy qualifie de /éfhargié ün état patholo- 
gique auquel M. Chabert voudiait donner le nom d’htber- 
nation. Nous ferons observer que le mot hibernation 
désigne une fonction physiologique, et qui n'appartient 
qu'à certains animaux dits *ébernants. L'hibernation est 
telletient normale, tellement indispensable à à ces animaux, 
qu'on lés à vus souvent périr lorsqu'on à voulu la fire 
cesser (1). Il nous. a semblé que l'observation qui précède 
pourrait être rapprochée de la maladie décrite par les 
Anglais sous le om dé a ti va et que les chi- 





oo mm es mg om = = PT _ 





(1) Voy. Boudin, Traité de géogr. méd. &. L, article Hibernation. 
= Mangili n’a pu éveiller la chauve-souris par ia délonation d’une 
arme à feu: On peut faire rouler la marmotte par terre, la laisser 
tornber d’une hauteur de trois pieds, où la transporter en voiture 
pendant dix jours de suite, empaquetée dans du foin, sans qu’elle 
s’éveille. Le cœur de la chauve-souris ne bat que cinquante fois, tandis 
que, pendant la veille, le nombre de ses battements s’élève à deux cents. 
Le sommeil d'hiver, quand il est interrompu par des excitations du 
dehors, ne larde pas à reparaître. Son interruption cause parfois la 
mort. — Les animaux hibernants ne peuvent supporter le froid; le 
hérisson et là mmärmotte périssent quand on les expose à un froid 
de 8 degrés au-dessous de zéro: Suivant Saissy, la température dans une 
atmosphère de 14 degrés tomba, chez la marmotte, de 29 desrés à 
25; chez là chauve-souris, de 24 à 22; dans une atmosphere de 
5 degrés seuleMient elle tomba à 21 degrés chezla marmotte, à 41 degrés 
chez lé hérisson, à 46 chez lé niuscardin et à 40 chez la chauve-souris. 
(2) Voy. Traité de géogr. méd., 1. 11, p: 


æ 
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rurgiens ‘de: la marine française sont of dans. ges 
derniers temps sous celui de malade du sommeil (Lu nt 

Cette affection avait été obsenvée. dès 1819, par. les mé- 
decins anglais; Winterbottom,.le premier, la signala, et le 
docteur Clark, fixé à Sierra-Leone, en publia une. relation, 
sous 16 nom de sleepy dropsy, hydropisie. narcotiques. La 
maladie dont.il s’agit est-doneloin d’être de. sais aussi 
récente que semblent le supposer les chirurgiens, de notre 
mariné. D'après M. Dangaix, la, maladie serait connue des 
nègres sous les noms de n’fonzi, de lalangolo et de. m'baza- 
hieto. ‘Nous avons résumé, en:4864, dans les Annales 
g gènes l’ensemble des documents anglais et français qui 

é rattachent à cette singulière maladie. 

Tout récemment un chirurgien de la marine impéiale, 
M: Griffon du Bellay, a signalé deux nouveaux cas observés 
par lui à bord de la Caravane. _« J'ai observé deux 
fois, dit le:médecin, cette sineuliète anal qui n'a été 
signalée jusqu'à présent que parmi, les noirs du Congo; “ét 
ce sont, .en. effet, deux noirs de cette provenance, qui ont 
été traités et sont morts à bord de {a Caravane. Le premier, 
nommé Jrime Diop, était déjà malade dépüis longtemps, 
quand j° ai pris le service; je ne l’ai vu que dans les derniers 
jours seulement. Les symptômes qui m'ont. -particulière- 
ment frappé (indépendamment du sommeil qui était con- 
stant), les paralysies locales ét (non permanentes, les 
convulsions qui‘ont alterné avee elles m'ont, fait considérer 
la maladie comme ‘une’ forme de l’encéphalite. Quant. au 
second cas, il s’est présenté. en novembre/4863. Le,sujet 
était un jeune. Congo de quatorze ans environ, provenant 
de la frégate /a Junon. Sa maladie a $uiVi éxactement 
Va inache indiquée par :M::Nicolas, dans un article 





(1) Voy. Moniteur des Hôpitaux} 1864, n°100) et Gazelte thebdé— 
madaire de médecine et de’ chirurgie; duw 18 loctobre 48645! p4:670 ; 
London and Edinburgh monthly: journal of medical science, 1822; 
Traité de géographie et deistatistique, médicales, 1. CRÉAS Essais de 
pathologie ethnique ; de, l'influence, de la race sur La fréquence, la 
forme et la gravité des maladies par M. Boudin ;! Rapport médical 
sur le service de l'hôpital flottant la Sn mouillé : en radé. au 
Gabon ; Archives de méd. navale; po185 24e DERSFIS22E oitic 
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pubh 16 "dans Ta Gakôtte hebdomadairer(18! octobre. 1863, 
n° 42). Ce tableau d’une ressemblince parfaite dans les 
moindres détails! Séinblé avoirrété tracé sur.le fait dont: j'ai 
été” tétioin: Seulement, ‘quelques jours’ avant sa mort, 
sion jeune malade fut pris de convulsions qui me semhient 
avoir été mieux marquées que celles des cas observés par 
vngn collègue, “et il fut paralysé d'un côté. À Pautopsie, 
ÿ j'ai trouvé un ramollissement notable: de: la protubérance 
annulaire la substance cérébrale était légèrement piquetée 

de rouge, les méninges injectées, les “éninicnles sains.» 

L'état dù nommé-Martinet ne semble pas dépourvu d’une 
dértaine analogie avéc-la maladie des nègres: | 


On lit dans. l'Avenir national du #% août 1866 22 1& Le 
honses. d'indre et Loire rapporté Q qu'uné jeuré persotine, 
demeurant. rue Saint-Etienne, À Tours, à sSuccombé après 
‘avoir, été. pendant. ciquante-huit jours plongée dans un 
sommeil léthargique, dont rien n’a pu:là tirer! Il était venu 
plusieurs médecins de Paris auprès de cette pérsonne. » 

-Aci, il ne s’agit plus d’un sommeil de sept jours, comme 
dans, l'observation de Martinet, mais bien d’un sommeil 


-de;, LCHquanter huit. Jours. 
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ax ÆCOUP.DE.FEU DE L'ÉPAULE ; 
FRACTURE COMMINUTIVE DE L'EXTRÉMITÉ, SUPÉRIEURE DE L'HUMÉRUS ; 
Le "OSTÉITE SUPPURÉE/ET ANKYLOSE DE L'ARDICULATION, SCAPULO-HUYÉ - 
sb RÉSÉGTION CONSÉCUTIYE AU: QUINZIÈME. MOIS ;, GUÉRISON ; | 


Par M,  Pmior, médecin-principal de” 2 classe! 


« Un des plis grands pas que la chirurgie moderne ait 
faits, est d'avoir imaginé un moyen de suppléer à à l ampu- 
ation. dubras dans l nil scapulo-humérale, même 
après les lésions où elle pourrait paraître indispensable, tels 
‘que les grands fracas de la tête de: l'humérus causés par 
des coups d'armes à feu, et les caries profondes de cette 
«partie. Boucher,.médecin de Lille et l’un des associés de 
»F Académie dechivurgie, a.communiqué à. cette compagnie 
une dissertation dans laquelle:il montre que des plaies con- 
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sidérables qui pénétraient jusqu’au dedans de l'articulation 
supérieure du bras ont été traitées avec succès par l'extir- 
pation de pièces osseuses que la violence du coup avait 
détachées (1). De même on a des observations de carie qui 
avait totalement désuni le colet la tête de l’humérus d’avecle 
reste de los, et donton a obtenu la guérison au moyen d'in- 
cisions qui ont permis d'extraire les portions d’os devenues 
corps étrangers (2).» Moreau père, de Bar, a le premier 
fait la résection del’humérus, d’une partie de l'omoplate (3), 
et l’on doit à cet habile chirurgien d'avoir établi Les règles 
d’un procédé opératoire applicable surtuut dans les affec- 
tions chroniques accompagnées d’un gonflement considé- 
rable et d’un délabrement fort étendu aux parties qui com- 
posent l'articulation. | 

Les noms célèbres dans la chirurgie d’armée, de Percy, 
de Larrey, de Baudens, auxquels nous nous empressons de 
joindre celui de M. Jules Roux, le savant directeur de l’école 
de médecine navale de Toulon, se rattachent aussi à éette 
pratique de chirurgie conservatrice qui a inauguré une ère 
de progrès réel par une application plus rationnelle de 
l’art aux lésions complexes les plus graves d'une impor- 
tante articulation. On trouve en effet, dans la clinique de: 
ces grands maîtres, des exemples remarquables de conser- 
vation du bras par suite de résections plus ou moins éten- 
dues de l'épaule, pratiquées, soït dans des cas de lésions 
 traumatiques simultanées des deux os qui concourent à 
cette articulation (Larrey (4), Baudens (5):), soit pour des 
lésions organiques ou tumeurs blanches (Percy (6), 
J. Roux (7) ), dont elle est souvent le siége. % 


(1) Mémoires de l’Académie royale de chirurgie, t. IX. 

(2) De la médecine opératoire, par R. B. Sabatier, édition pi SaHeQn 
et Bégin, t. IV, p. 556. ” 

(3) Thèse de Paris, an xI, p. 79. 

(4) Clinique chirurgicale, t. LIT. | 

(5) Mémoire sur la résection de la tête de l'humérus, lu à à l'Académie 
des sciences, séance de 26 février 1855. 

(6) Dictionnaire des sciences médicales, t. XLVII. L-SR QU 

(7) Mémoire sur les résections, de celle de da tps en n° partiulir à 
Gazette des Hôpitaux, 1848, n° 37 et 39. | 
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«Néanmoins -les annales. de, la chirurgie ne. renferment 
encore jusqu'à présent qu'un petit nombre de faits d'opé- 
ration dans laquelle on a retranché à la fois l'extrémité su 
périeure de l’humérus et une partie de l’omoplate. 

C'est pourquoi: il. nous paraît intéressant de faire con- 
naître l’observation suivante, que nous rapporterons dans 
tous ses détails : 5 | | 


Cornic (Jean), âgé de 30 ans, est né en Bretagne à Pédernec (Côtes- 
du=Nord),.de. parents sains ; sa constitution est bonne et n’a jamais élé 
éprouvée par aucune maladie grave. Ïl n’a jamais eu de syphilis ni le 
moindre accident vénérien. : 

Après un premier congé dans l'infanterie, il s’est rengagé et est allé 
rejoindre, en qualité de clairon, son nouyeau régiment au Mexique ; 
c'était, en, décembre 1863. Pendant plus d’une année, il fit des marches 
continuelles en colonne, et il avait pris part déjà à quelques affaires, 
lorsque, au sortir de Ouatchimingo dans le combat de Paotlam, le 28 
janvier 4865, il fut atteint d’un coup de feu à l'épaule droite. 

Le projectile, ‘entré au sommet du bord postérieur de l’aisselle, est 
sorti. en ayant à peu près à la même hauteur, après avoir traversé 
l’épaule-et fracturé comminutivement l’humérus au niveau de son col 
chirurgical, tout en respectant les principaux nerfs et les gros troncs 
vasculaires. À A 

Cette blessure, en effet, entraîna bien la perte immédiate des mouve- 
ments de l’épaule ; mais l'écoulement sanguin qui en avait été le résultat 
instantané, quoique évalué à un litre environ, ne se reproduisit pas, et 
le blessé put encore faire à pied une marthe de près de sept lieues en 
soutenant son bras de la main opposée, et sans aucune espèce de panse- 
ment, le médecin aide-major de son bataillon ayant été tué d’un coup 
de balle au front pendant le même combat (1). Ce n’est que le soir seu- 
lement; à l’arrivée: à l'étape, qu’un caporal infirmier lui fit l'application 
sur; chacune des plaies d’un morceau d’amadou, contenu par quelques 
jets de bandes. 

Le lendemain, il fut transporté à l'hôpital de Foulunsinjo, et visité 
par un médecin indigène, qui se borna, jusqu’à l’arrivée de M. le docteur 
Gominal, à le panser simplement (gâteaux de charpie cératée et com- 
presses mouillées d’eau résolutive). Te ne 

Quelques jours après, «suivant le récit du malade, le moignon de 
l’épaute s’enflamma considérablement ; il était rouge et douloureux, sur- 
tout au voisinage des plaies, qui suppuraient abondaniment. 

Le 19 février, une esquille, grosse comme un haricot, apparut spon- 
tanément à l'ouverture de sortie, et M. Cominal, ayant exploréattentive- 
ment le-fond de la-plaie, put-extraire encore un fragment de-plomb 
équivalent au quart d’une balle sphérique ordinaire. 

Le 22 février, évacué sur Phôpital de Mexico, le blessé ne dut pas y 





(1) M. le docteur Mercadier. |. 
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prolonger:son séjour ; son affection étant jugée. denature à nécessitenun 
long temps pour la guérison. ll fut dirigé(sur:France;etentra à l'hôpital 
de Gordova: afin d'y attendre le prochain, départ, d’un: paquebot;de 
Vera-Cruz. L'hôpital de Cordova était -encombré.de convaleseents, et de 
dyssentériques, et, malgré les soins habiles du médecinattaché.àteet.éta- 
blissement, M. le docteur Denoyer, la pourriture d'hôpital.envahit,les 
deux-ploies, et ne céda qu’à un-traitement continupendant plus de 
quarante jours, et consistant dans l'applieation de quinquina pulvérisé; 
la Cautérisation avec le perchlorure de:fer et-la teinture d’iode;:1; 2101} 

La partie moyenne du moignon de l'épaule, un peu au-dessus de l'at: 
tache humérale du deltoïde, devenue phlegmoneuse, s'abeédaï et devint 
le siége d’une fistule qu a persisté.…. :8t ob sion 291 ta8l 
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à Brest; où il fut! de nouveau ‘hospitalisé dans l'établissement ‘de Ia 
marine, et resta! jusqu’au 29° janvier 1866. M. le chirurgien profes- 
séur Gallerand} aux soins duquel il fut confié, employa vainement 
les injections de'vin aromatique, de teinture d’iode, de décoction de 
qüinquina à travers lés fistules, et l'huile de foié de morue ainsi que 
Fiodure dé potassium, comme modificateurs généraux de la ‘constitution: 
Le bras avaït une tendance à s’ankyloser à l’épaule, ‘dont les mouve- 
ments’de plus en plus restréints ‘restaient toujours douloureux, et les 
trois plaiés fistuleusés; ‘d'où l’on avait retiré quatre: ou cinq petites 
esquilles, continuaient à suppurer abondamment, quand le blessé arriva 
à Amélie-lés-Bains pour y être soumis à la médication thermale, pen- 
dant les mois de février et mars. Sous linflienée dés bains sulfureux 
(les plaies étant pansées simplement, sans douches sur le moiïignon de 
l'épaule), la suppuratién changea de nature, et le pus mêlé à du sang 
coula abondamment par les trois trajets fistuleux. C’est donc sans au- 
cune amélioration locale qu’il fut renvoyé au dépôt de son régiment, qui 
est à Oran (Algérie). 

À son passage à Marseïlle il nous fut adressé par le médecin aide- 
major Chargé du service de santé de la place, M. le D' Renard, qui avait 
jugé l'épportunité de quelque opération à pratiquer. 

Le blessé, entré dans nos salles le 3 avril 1866, pe les condi- 
tions suivantes : 

Constitution bonne, état td santé général assez satisfaisant, malgré 
près de quinze mois de souffrance et de séjour dans plusieurs hôpitaux. 
L’épaule droite est douloureuse, tuméfiée, comme empâtée par lFindu- 
ration des parties molles sous_jacentes au tissu cutané, dont laspeet 
est lisse et luisant, et qui offre trois ouvertures fistuleuses par lesquelles 
s’écoule en petite quantité du pus mêlé parfois à de la sanie purulente. 
L'une est située au dessous et vers le sommet du bord postérieur de 
Vaissellé, c’est l'ouverture d’entrée du projeetile ; l'autre est en avant, 
à deux centimètres environ au-dessus du bord antérieur, c’est l’ouver- 
ture de sortie, et enfin la troisième est à peu près au niveau de Vattache 
inférieure du deltoïde à l’humérus, à douze ou treize centimètres au- 
dessous du bord externe de Pacromion. Un stylet introduit par ce der- 
nier trajet fistuleux pénètre dans un tissu crépitant indubitablement 
osseux, mais ramolli, friable, et amène un léger écoulement sanguin. 
Par l'ouverture extérieure ou de sortie de la balle, le stylet ou la sonde 
de femme arrive sur une surface résistante, comme éburnée, qui rend 
un son sec, celui d’un os dénudé. 

“Les. mouvements de l'articulation sont nuls, le bras élant comme ap- 
pliquésur le côté du thorax, et les légères oscillations que l’on produit 
par son écartement étant dues : à un déplacement en masse du scapulum. 
Les mouvements ‘de Pavant-bras s’exécutent, mais avec lenteur et peu 
d’énergie ; ceux de la main sont conservés. 

Le membre est habituellement porté dans un écharpe * ou soutenue 
par la main du côté opposé. 

Ce premier examen suffisait sans doute pour nous permettre de nous 
former déja tune idée complète de la gravité de Pafféction ; mais avant de 
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prendre une détermination, nous résolûmes d'en faire l’objet: d'unercon-) 
sultation avec nos collègues, MM. Pau Saint-Martin et Jubiot, méde- 
cins principaux. À HS 14 

Nous nous trouvions en présence non-seulement d'une lésion grave: 
intéressant une articulation importante, mais. d’une désorganisation com: 
plexe, consécutive à la lésion traumatique primitive, et caractérisée) 
par la carie et l’ankylose des parties articulaires et la-suppuration avec’ 
trajets fistuleux des tissus environnants ; affection qui avaitrésistéà tous: 
les moyens de traitement interne, à tous les: topiques; ainsi qu'à lac 
médication thermale sulfureuse pendant une saison, sans porter toute=: 
fois une atteinte notable à la constitution du blessé, dont l'état, général 
s'était maintenu satisfaisant. 

Or, pouvait-on abandonner une telle affection à elle-même ? Nous ne: 
le pensons pas. En admettant que la guérison dût être à la longue da: 
conséquence d’une pareille détermination, elle n’eût pu s’opérer qu'avec: 
une ankylose du bras, telle que tout le membre aurait été condamné à 
une complète impuissance. Mais qui sait au prix de quelles nouvelles! 
souffgances elle aurait pu être obtenue, et quel grave danger n ’aurait 
pas couru notre malheureux blessé en restant soumis à ses intarissables 
trajets purulents, qui, outre l'inconvénient de nécessiter la prolongation. 
de son séjour dans les hôpitaux et d’affaiblir insensiblement sa consti-- 
tution, l’exposaient encore aux complications les plus graves, telles ques 
le phlegmon, l’érysipèle, la diarrhée colliquative, la: fièvre hectique, 
l'infection purulente, etc: ? 

Nous avions donc à nous décider pour une opération, la plus simple 
possible sans doute, celle qui, faisant courir le moins de danger au Plessés 
permettrait de le conduire à une guérison prochaine. 

Désarticuler un membre, le bras droit, nous ne pouvions nos debian 
à cette pensée. C’eût été sacrifier trop prématurément Ja totalité d’ un 
organe important pour conjurer : des dangers qui n'existaient pa?! 
encore, 

Restait la résection partielle ou complète des parties mia es: concour ; 
rant à l'articulation ankylosée, ou simplement l'extraction et l'excision: 
des portions d'os négrosées, qui entretenaient la Suppuration desparties 
environnantes, de façon à rendre simple une affection complexe et 
favoriser la terminaison par ankylose que: semblaient Argmietre tous : 
les efforts de la nature. 

Ces deux dernières opérations étant beaucoup moins graves, nous: 
nous y sommes arrêtés, et dans le but de ne remplir que strictement. les. 
indications qui nous seraient offertes par la désorganisation des organes, 
nous décidämes de procéder (abord à une erlorapen plge" cape 
des parties. 3 

En conséquence, le 23 avril, en présence de MM. les Dre Pau FADNEE 
. Martin, Jubiot, médecins principaux, Sifflet, Carrayon, Lebas, nos aides 
de clinique, et de MM. Alengry et Moulin, médecins civils requis, {ous 
les préparatifs étant faits pour pratiquer une résection complète et le : 
malade ayant été endormi par les inhalations de chloroforme, nous * 
fimes d’abord une simple incision qui pouvait nous permettre d'arriver 
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facilement sur les parties lésées, et de décider, en toute connaissance de 
cause, la conduite ultérienre à suivre, Cette incision, partant de l’ou- 
verture fistuleuse située vers l’attache inférieure du deltoïde, fut con- 
duite de bas en: haut verticalement dans la direction des fibres du 
muscle, qu'elle intéressait dans toute son épaisseur, et sur une longueur 
de six à huit centimètres environ. Nous pümes ainsi y introduire faci- 
lement Je doigt, et reconnaitre une esquille mobile qui fut aussitôt re- 
tirée ; elle avait la forme d’un coin de près de deux centimètres de base 
sur trois de hauteur, et semblait provenir du corps de l'humérus dans 
la partie compacte de son col. De nouvelles recherches permirent d’ en- 

lever une seconde esquille, mais plus petite. 

Le doigt pénétrait alors dans une espèce d’infundibulum, creusé dans 
la diaphyse de l'os et pouvait toucher l’extrémité d’une sonde introduite 
par l'ouverture fistuleuse antérieure de l’aisselle. Cet instrument per- 
mettait de constater la friabilité et le ramollissement du tissu osseux 
formant la tête articulaire. Dans cette occurrence nous ne pouvions 
hésiter pour l'achèvement immédiat de l'opération, et nous devions 
chercher à en assurer le succès, en enlevant toutes les portions d'os 
frappées de dégénérescence. 

La première ineision fut alors prolongée en haut jusqu’à l’acromion ;, 
sur son extrémité supérieure, nous en fimes tomber une seconde qui 
coupait en travers les attaches acromiales du deltoïde, et la tête de l'hu- 
_mérus fut mise ainsi largement à découvert. On put reconnaître facile- 

ment qu'elle était intimement soudée à la cavité glénoïde et que son 

tissu ramolli était imbibé de pus-sanieux et rougeâtre rassemblé en 
foyers dans quelques points. 

Une pince incisive fut introduite dans l'espèce de canal reconnu par 
le. doigt,-et» divisa isa paroi postérieure et externe. Le corps de l’hu- 
mérüus se détacha alors de la tête, etnous vimes que la paroi antérieure 
ebinterne du canal était formée par une sorte de stalactite osseuse se 
dirigeant en haut et en dedans, de consistance éburnée et adhérente 
aux parties molles environnantes qui étaient épaissies et presque lar- 

_ dacées, : 

-Comme les adhérences de la tête humérale à la cavité glénoïde ne per- 
mettaient pas la désarticulation, cette tête fut comme énucléée et enlevée 
par morceaux, au Moyen des pinces incisives et de la gouge ; il en fut 
de même de la cavité glénoïde, qui fut ruginée ensuite Jusqu'à ce qu'on 
arrivât sur une parlie d'os qui paraissait saine, 

Enfin, dans de but de régulariser l'extrémité supérieure de l’humérus, 
nous enlevâmes-la stalactite osseuse dont nous avons parlé plus haut. 

L'opération a duré-plus d’une heure ; elle a été supportée avec le plus 
grand courage par le malade, qui n’a guère été soumis à l’action du chlo- 
roforme que pendant la durée des incisions faites à la peau. Il ne s’est 
écoulé que quelques. gouttes de sang. 

La plaie, lavée et examinée avec soin, ne présentant aucune trace “de 
tissus dégénérés, fut réunie par huit points de suture et des bandelettes 
agglutinatives, excepté à sa partie inférieure, par laquelle nousintrodui- 
simes une tente de linge cératé.—Pansement simple ;: écharpe de Mayor, 
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pui Soutiétit tout 16 membre dansune fa opte complètes L'examen 
des fragments enlevés permet de constatériunet ostéite: rarébante de, la 
tête dé l’humérus, dont'le tissu est infiltré del pus sanieux-et,rougeûtre. 
© Le léndémain 24'avril, Ta fiévre ést modérée, lesspièces derpansement 
sont imbibées de sérosité’ sanguinolente’ tel" ME nn les: tissus 
CHBOLÉRS commencent déjà à prendre un pèu desouplesse::s4 2h rat 

“05 Avril, Suppuration abondante. On enlève'6 pointside ire 

Par réunion par première intention est faite, excepté à la fuviect int 
lieure, L'état général est excellent. SVHOE 299 "9919 
” Les ] jours suivants, la suppuration continue ‘par les points ruée 
mais en moins grande abondance. Au moyen d’une frondé plaëée sous 
le coude, on rapproche le plus possible l’huinérus de la cavité glénoïde. 
. Le 4 mai il, se fait une pate ulcération, au milieu de la cicatriée Ver 
licale.… | 
Le 9 mai il s’en produit une autre à l’ union, n de l'incision verticale Avéc 
l’incision horizontale ; les points fistuleux primitifs donnent toujours un 
peus de puss:mais le moïgnon prend dela, 8H PAeRS$4 et’ AA général de- 
vient de plus èn plus-satisfaisant. 

: Bientôt,.sous l influence des bains. de mer et jus EE DATA CRU 
les points fistuleux des bords antérieur et postérieur dé Vaisselle se sont 
fermés, et à dater du mois d'août, on pui ONE la cicatrisation comme 
complète et la guérison Comnie assurée (1). efoiésl es sets 10 

C’est alors'que nous avons dû’nous : préoccuper. des moyens. propres 
à assurer la mobilité du membre aussi bien que le rétablissement des 
mouvements perdus, depuis longtemps, et l'augmentation de eur Er g 
avaient été conservés. SERA 

On sait que ceux-ci peuvent être rétablis en presque totalité, PER 
de la formation d’une fausse l'articulation ‘éntre laticavité: glénoïde et 
Téxtrémité humérale réséquée que l'on obtient d'autant plus sûrement 
que-l'on a pris le soin de relever. le bras vers l'épaule en. soutenant le 
coude dans un bandage ‘approprié, comme l’écharpe dé Mayor, où une 
fronde, à la façon dont nous en avons fait Papplication dans ce l'eas 
particuliér. Autrement, s si l’humérus réste suspendu au milieu des parties 
nôolles, 6n-comprénd que par défaut d'un point d'appui suffisant. de ge 
Jevier sur'la cavitéglénoïde, le deltoïde perd la faculté d'élever le bras, 
qui peut seulement être écarté légèrement en dehors par ce musele et porté 
en avant et en arrière par les muscles grand péectoral et'érand dorsal; 
ét alors on est obligé de recourir à un appareil comme unecourroié, ou 
à un bandäge approprié, qui, remontant lercoudervers l'épaule et four 
issant un! point d'appui au bras; favorise les fonctions de l ‘avant-bras, 
du, poignet et de la Main, Qui ont dans tous les. Rs conservé toute 
l'intégrité de leurs mouvements. NE nil be 

REA notre opérés, non- Seulement ces ‘derniers! ont été! rétablis dans 


€ LL CU FI JE FFE © pÉs -2d9fro 
MÉRE ES RNNPRRTRE a 





0 om 





(1 } Cette appréciation a été celle de M. le médecin inspecteur Catalas, 
lorsque nous lui avons présenté notre‘opéré le 9 juillet ss 
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toute leur-étendue; maisi il y ar à espérer, que:les. mo LV ENDEN IS du bras, 
encore très-linrilés, acquerront peu: àpeu plus d’étendue. : 

Pour favoriser leur rétablissement et aider La mobilité, volontaire, nous 
ous‘sommiés ‘empressés de: mettre.en. pratique le moyen quid réussi à 
peuprès simultanément à M:Dolbeau, chez l’un de ses opérés de l'Hôtel 
Dieu de Paris (4) :1consiste :: 4° dans, l’immobilisation du scapulum 
par l'application d’un. bandage. de corps à défaut du corset Robert.,.ou 
dé:toutautre appareil ,propre à remplir cette indication ; 2 dans Texer- 
cice des mouvements du bras, de ceux d’élévation at d’ abaissement 
surtout, par, une traction du bras que l’opéré pratique lui-même avec 
Ja. main, opposée. par, une corde qui passe dans une poulie fixée au- -dessus * 
dülitret qui, vient.s’attacher à l'anneau d” un brassard ou d une courroie 
qui embrasse le bras à sa partie moyenne. 

Depuis que notre blessé fait cèt exercice, les mouvements de’son bras, 
d’abord assez limités, ont déjà un peu plus hs etil ‘ a à eSpArèr 
se ‘ils. en acquerront encore davantage. 


! Riécexions Nous! ajouterons quelques réflexions au sujet 
du procédé opératoire que nous'avons employé." LV 
| CL On. comprend qu'il ne pouvait être classique et qu'il 
Se être modifié. dans. son exécution d’après l’ étendue et 
le siége des lésions que. nous.avons constatées après notre 
première: incisfon explorative. Cétte dernière a.été agrandie 
NET, l’acromion et prolongée de trois centimètres en'arrière 
en suivant le bord inférieur de cette apophyse, de facon à 
n'intéresser le deltoïde que dans ses attaches acromiales et 
à ménager le nerf circonflexe qui anime le deltoïide.… 
HINous avons voulu ainsi ne:nous.écarter:que le:moips 
possible de la méthodé qui procède par une-simple‘ineision 
verticale, tout. en, nous créant plus d'espace pour le jeu 
#acile-denos instruments en raison de l'épaisseur et de li in- 
filtration des chairs, qui donnaient unesorte derigidité aux 
lèvres de la section, émpêchaient leur écartement et rent 
daient impossible toute action eur la têté huméralé. "1 

IL Quant à-larésection. osseuse. proprement dite, elle 
n’aurait pu être pratiquée d'après les règles formulées dans 
Jes traités de médecine opératoire. Liadhérence de la capsule 
fibreuse aux tiscus du voisinage faisait qu'ellé était con- 
fondue non:seulement avec les pañties fibreuses et ligamën- 
teuses qui s'y rattachent, mais avec les fibres musculaires, 











(1 ) (HA La sain n° 93, 9, août. 1866. 
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et nous dümes chercher d’abord à Pen isoler par une sorte 
d’énucléation en écartant avec soin, au moyen de linstrti- 
ment tranchant et de la spatule, les tissus adhérents au sque- 
lette; en même temps nous conservions le périoste et la 
capsule articulaire. Mais l'ankylose ‘de’ la tête” humérale 
formant corps avec la cavité glénoïdé ne permettait pas de 
la luxer et de la faire saillir par un mouvement dé bascule 
pour en pratiquer ensuite la section avec la scie. C’est pour- 
| quoi ous y aÿons procédé en plusieurs temps, en. recourant. 
à divers instruments, tantôt à la pince incisive, tantôt à la 
gouge et à la rugine. Et comme il importait essentiellément, 
ainsi que le-professe l’habile-opérateur-de l’école de méde- 
cine de Toulon (1), d'enlever toutes les parties du squelette 
affectées avec les chairs altérées par la suppuration, pour 
ne pas s’exposer à voir les surfaces osseuses réséquées se 
carier de nouveau à leur contact, nous avons eu Île soin 
d’enleyer en totalité au moyen d'une gouge. etde la : rugine 
tous les points de la cavité glénoïde qui paraissaient affectés, 
et d’exciser les tissus environnants modifiés par L'éGHion 
du pus. 


IE. Quantau résultat obtenu, il doit être considéré comme 
très-avantageux et supérieur incontestablementà la guérison 
qui aurait pu être la suite de l’arputation dans l’articula- 
tion scapulo-humérale, puisque, malgré une opération très- 
complexe, nous sommes arrivés non-seulement à tarir assez 
rapidement des fistules qui suppuraient abondamment de- 
puis quinze mois, mais à rendre la mobilité au. bras et à 
assurer également plus d’étendué aux THOUYÉents de 
l’'avant-bras et de la main. | 

Comme trace de l’opération, le moignon de L'épaulèie ne 
présente qu'une cicatrice linéaire en L renversé; et une 
légère dépression au-dessous de l’acromion, correspondant 
au siége de la tête humérale enlevée. Les mouvements vo- 
lontaires sont tels que notre opéré peut aujourd'hui écarter 
son bras dela poitrine dans l'étendue de-plus-de-15-cen-- 
timètres, et le porter en avant et en ‘arrières l’aetion des 








2 — da a  — = : ——_—— rm. 


(4) Loco citato. 4040 SAW | 
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fléchisséurs de, l’avant-bras (bicéps et brachial antérieur) 
ont conservé presque toute leur énergie, et.il peut élever 
la main, jusqu'à sa. bouche (1). C’est un résultat presque 
aussi heureux que celui que nous avons obtenu chez un 
sergent, d'armes de la marine, le nommé Bergevyre, dont 
l'observation a été rapportée datis notre relation médico- 


chirurgicale de. la RARPABRET. de Hechinpainé en. 1861- 
1862 ue 
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LÉSION DES DEUX LOBES CÉRÉBRAUX ANTÉRIEURS SANS APHASIE; 
#3] Dre MORT ; AUTOPSIE ; 


Par M. V. Wipar, médecin-major de 2° classe, à l'hôpital militaire 
de Milianah, 


_ Thérèse Massias, : âgée de 28 ans, entra à l'hôpital de Milianah, le 95 
septembre au Soir ;elle venait de recevoir à la face un coup de pistolet 
tiré à bout portant et destiné à une autre personne, qu’elle avait voulu 
protéger deison corps. Son enfant, qu’elle tenait dans ses bras au moment 
où elle fut frappée, eut la figure et les lèvres brûlées superficiellement 
par la poudre, sans autre accident. Quant à la mère, sa joue gauche 3 
noir, incrustée de grains de poudre et considérablement gonflée ; 
paupière supérieure est le. siége. d’une. ecchymose violette et d'un 
œdème très-marqué; le globe de l’œil est intact et la vision conservée. 
En dehors, et à 5 millimètres au-dessous de langle externe de l'œil 
gauche, existe une ouverture très-petite, comme fisiuleuse, d’où suinte 
une sérosité sanguinoleñte: c’est l’ouvertuie d’entrée de la balle où 
plutôt du fragment de balle dont le pistolet était chargé. Il n'existe point 

d'ouverture de sortie. 

L'intelligence de la blessée est nette; elle répond parfaitement et sans 
hésiter à toutès les questions; sa parole est normale, bien articulée, 
claire, nullement embarrassée. Pouls lent, chaleur normale : céphilalgie. 
Cet; état a été constaté par M. le D' Laurens, aide-major. qui-le pre- 
mier fut appelé auprès de la malade, et qui prescrivit aussitôt des 
fomentations d'eau froide sur la têie et la face, et des sinapismes aux 
extrémités. | 

Lé lendemain, 24 septembre, à la visite du matin, à part un peu de 
chaleur à la peau, je trouve la malade absolument dans le même état 





(4) Tellesiétaient les conditions de Popéré : lorsqu'il a été présenté le 
11 septembre à la commission scientifique du comité médical des Bouches- 
du-Rhône. 

(2) Même recueil, 3° série, t: XIV, p. 145, 
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quedauveille: L'intelligence est toujoursoinitacte, les réponsèsinettes et 
préeises. Un stylet: 2 dans d'ouverture 1d’entrée-deilazballel sten+ 
gage: très- -profondément en-suivant-ube direction oblique:de basænhaüt 
et-de;dehorsien:dedans:: il:s’éngage sr avants ques par prudence et de 
crainteide.produire quelque désordre; jerretire l'instrument: était évi- 
dent que le crâne était. traversé.et querlesprojectile s'étaitiarrèté dansdla 
masse cérébrale. L’intégrité de Ja vision me donna la conviction que 
Lobbite avait pis étélentamée.— Mons sl 261 eornort 0€ Shegoirk 
20Prescriptions ;0Bouillon pour atnhis liiônsde ; fonentations/ freres 
sur da tête;saïgnée de:300-grammes;, sinapismes aux extrémités 10 
cde5jaumatinprien n’est changé dans: Pétat: de la‘ rhulade le a 
dürme parfaitement et démande à manger: Elle répond toujours:très- 
bienset sans hésiter:aux questions qu’on lüi adresse z1Elle ‘paraît très 
rassurée-sur-son état: Alimentation lèvère, eme ‘$ina— 
pismes. 66 V199 Ir OSR. SR 
-Appelé auprès de la maade,à;six:heures du; soir;: ji . trouve. dans le 
coma. ŒEle-avait perdu connaissance depuis-deux. heures de l'après-midi, 
après quelques mouvements, convulsifs. des-bras et desmains, Jusque-là, 
te s'était. ANS IERaA aveC:San mêre | ‘et:ses; SŒUXS, leur dub e ses: SON 


2535 


moindre fai dns la. Rai Ma FAT A est: ide nt un 
coma. pr ofond.dont rien ne ratt la réx eiller ; 8eS) s membres| SOHBVÉS rez 
bras gauche "est hinter s cêlle des extrémités, RAA, est Hide 
Ces symptômes me font penser à. une hémorrhagie ON àun épanche- 
rhént du Côté Sauché dé Jeñcéphale, Prescriplion : 20. sangsues derrière 
les oreiltes Sinapismes aux LÉXUrémItés 3 Galomel,: cu gré en un 
paquet re 
“Le 26, au matin, fe coma à (disparu et est remplacé par un él de 
Somnolence d'où il est facile de tirer la malade en linterpelant. “Elle 
répond léntémént, mais. trés-distinétèment et en arüieulant parfaitement 
tous les-mots ; 60 pulsations, langue blanche, Chaleur. modérée, 2 appétit; 
plusieurs selles copieuses à la suite de V'ingéstion qu calomel. Fomen- 
tgtions froides, émétique en lavage, boisson, lactée, | tp ARE 
“Le 47, “mème état que Ja veille, Aucune altération de hi] parole, ta 
plaie de Ya face donne issue à un liquide, sanieux peu, D elle 
Est enflanmée et douloureuse. ‘On prescrit un. vésicatoire. À 14 nuque, 
ét on fait quelques injections d’eau Liède à l'entrée. de. da. plaie, pour da 
déterser ét faciliter l'écoulement des liquides. | 
“Le ES au nialin, (oujours même situation. L'insensibilité, de RAT 
bras droit à augmenté et s'étend j jusqu’au bras; J'avant=bras, gauche. est 
également moins sensible. Les mouvements sont libres partout ;: sr : même 
Somnolencé qué lès jours précédents, mais l'intelligence. est intacte. et. la 
parole toujours nette. On .entrétient Je. vésicatoire. de Ja nuque et on 
présent encore ün gramme de calomel et une boisson lactée, - a GE 
Le 29, je retrouve la malade plongée dans un coma profond q qui.d 
depuis la veille au soir, et d’où rien: ne 2 réveille plus, Elle a pu . 


—. THUVY 
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pondrernettement aux questions: de: sa mère et dé: ses sœurs jusqu’à 
huit heures du!soir,/müment où elle a perdu connaissance; respiration 
stertoreuse, pouls petit, précipité, selles involontaires ; deux vésica- 
toires aux tempes; nouvelle dose de calomel à prendre dans l’après- 
midi, révulsifs, ete.-Le'coma persiste malgré tout, et la malade suc- 
combe le lendemain, 30: re à deux heures du soir. 

tree) 90 heures après la mort. — donverttré du cine ayant été 
faite avec. précaution, -6n.aperçoit à travers. les. enveloppes: méningées 
une énorme tache sanguine, noirâtre, qui recouvre tout l'hémisphère 
cérébralgauche. En soulevant la dure-mère et l’arachnoïde, on tombe 
sur une couché, de-Sang à demi fluide qui adhère à la face viscérale de 
l'arachnoïde et aux aréoles de la pie-mère. Ge sang est étalé en nappe 
sur toute la Surface convexe de l'hémisphère gauche, mais ne s'étend 
pas à la base du cerveau. 

9! Un/stylét introduit par l’ouverture d’enitrée de la balle s’enfonce sans 
effort jusque dans’ Pintérieur du crâne, et pénètre obliquement de de- 
horsen: dedans ‘et d'avant en arrière jusque dans les lobes cérébraux 
antérieurs, ét si loin, qu’il disparaît presque en entier. Le cerveau ayant 
‘été rétiré du crâne avec précaution, on $ assure, avant de l'inciser, du : 
trajet Suivi par la balle dans'les os du crâne. Le projectile a suivi, en 
Ja contournant légèrement, la paroi externe de l’orbite, a percé, en le 
fracturant, -l'6s frontal; au-dessus de la bosse orbitaire gauche, et, de 
FR; a pénétré à à/travers les méninges dans le lobe cérébral antérieur 
gauche en se dirigeant de bas en haut. 


‘Sur une sonde cannelée introduite dans le cerveau par l’ouverture 
d'entrée de la balle, on incise la substance cérébrale et l’on met ainsi à 
nu le canal creusé par le projectile. Ce canal se dirige du lobe antérieur 
gauche dans le lobe antérieur droit, en suivant une ligne oblique d’avant 
en arrière et de bas en haut, et en passant à peu près à un centimètre 
et demi au-dessus du genou du corps calleux. Ce canal a presque le 
calibre du petit doigt; ses parois sont irrégulières, dilacérées, et la 
substance cérébrale qui les avoisine est rougeâtre et ramollie. Dans Ja 
portion du canal creusé dans le lobe gauche, on trouve une petite es- 
quille ,que le projectile a détachée de l'os frontal. Dans le lobe droit, le 
Canal renferme une certaine quantité de pus, et, à son point de termi- 
haison, on trouve le projectile, qui n’est séparé du crâne que par une 
‘couche extrêmement mince de substance cérébrale. Le projectile est une 
chevrotine de forme semi-lunaire et du volume d’un haricot. Dans le 
lobe antérieur gauche, le canal creusé par la balle n’est séparé de l'os 
frontral que par une couche de tissu cérébral de 3 à.4 millimètres d’é- 
paisseur ; le canal passe immédiatement au-dessous de la circonvolution 
frontale inférieure entre elle et la scissure de Rolando. En pénétrant 
dans le lobe antérieur droit, la balle à passé à peu près à un centimètre 
de l'extrémité antérieure de ce lobe, et s’est dirigée en arrière et en haut 
pour se fixer à la jonction du tiers antérieur du même lobe avec,ses 
deux tiers postérieurs. 


XVIII — 3° SÉRIE. — JANVIER 1867. 3 
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Tout le reste du cerveau est sain et n'offre qu’un léger pires à lin- 
cision. Rien de particulier dans les autres organes.» : : 211 14 


La discussion récente qu'a soulèvée à l'Académie dé . 
médecine la question non encore résolue de la localisation 
du sens de la parole nous fait un devoir de publier l’obser- 
vation qu'on vient de lire. Cette observation peut être 
rapprochée de celles cités à l’Académie par M. Trousseau 
et recueillies par MM. Charcot, Vulpian, Peter, Cornil, de 
celle de M. Voisin et surtout de celle dont M. Trousseau a 
été lui-même témoin et qui a trait à un officier de la gar- 
nison de Fours. Ce militaire avait eu, lui aussi, les deux lobes 
antérieurs du cerveau traversés par une balle, sans avoir 
présenté cependant aucun symptôme d' aphasie, crade 

Il ne peut entrer dans mon. idée de She Les sur un 
fait unique pour infirmer soit l'opinion de M. Bouillaud, 
soit celle de MM. Dax, Broca et Trousseau, encore moins 
de m’ériger en juge.entre de pareils maîtres. Bornons-nous 
à dire que pour MM. Daix, Trousseau et Broca, lesiége de 
la parole est dans le lohe antérieur gauche, ou même, suivant 
ce deraier observateur, dans la 3° circonvolution frontale 
gauche, tandis que suivant M. Bouillaud la parole a pour 
organe central les deux lobes antérieurs du cerveau indis- 
tinctement. On a cité et publié des faits qui infirment soit 
l'une soit l’autre de ces opinions. Notre observation nous 
semble contredire les deux théories à la fois. En effet, le 
lobe antérieur gauche à été lésé au niveau de là circonvolu- 
Gon frontale inféri ieure, et pourtant il n’y a pas eu d’aphasie 
d'un autre côté, le lobe antérieur droit a été déchiré un peu 
plus en arrière, il est vrai, mais enfin a il été déchiré ex 
mème temps que le lobe gauche et cependant la malade n° a 
pas présenté, pendant la vie, le moindre trouble de la 
parole. À ce dernier point de vue notre observation ne paur- 
rait-elle pas rentrer dans la catégorie de cellesique M: Bouil- 
laud dit réclamer inutilement dépuis vingt ans. Je ne sais si 
Pillustre professeur la trouverait Den faite dans le Cas 0 où 
elle aurait l'honneur de passer sous.ses yeux, mais elle. a 
du moins été faite eonsciencieusement. Nous avons vu: la 
malade deux fois par jour, pendant tout le temps FA M: 

a été en traitement ; nous l’avons fait parler souvent ; 
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docteur. Laurens, notre. aide-major, l’a interrogée à plu- 
sieurs reprises ; la. mère et-les sœurs de la malade n’ont 
cessé de l’entourer et de l’entretenir jusqu ‘à sa mort, et 
aucune de ces personnes pas plus que moi,pas plus que les 
infirmiers, n'ont remarqué chez la femme Massias, le 
moindre. trouble, la moindre irrégularité dans la parole, 
Quant à l'autopsie, en raison même de son importance, elle 
a été faite par M. Laurans et par moi, avec toute l'attention 
dont nous étions capables, et toutes les lésions ont été notées 
immédiatement avec la plus Hapuleuse exactitude. 
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FRACTURE TRANS VERSALE DU TIBIA AU CINQUIÈME INFÉRIEUR, ET DU 
PÉRONÉ AU QUART INFÉRIEUR : 


‘Accidents inflammatoires combattus par les irrigations froides continues 


L 


médiates; réduction par l'appareil de Baudens modifié; guérison. 
Par M: P£TITGAND, médecin-major de 1'* classe. 


Bardy, du 84° de ligne, âgé de 23 ans, d’une constitution sèche et d’un 
tempérament nervo-lymphatique, tombe le 4 juillet, étant au gymnase, 
de deux mètres, de haut sur les pieds. M ne peut bien préciser la ma- 
nière dontil a-rencontré le sol, mais à ce moment il a entendu un fort 
craquement, dans sa-jambe droite, et a vainement essayé de se relever, 

Vu sur les lieux par le médecin du corps, qui constate une fracture 
de l'extrémité inférieure du tibia, ik est envoyé presque immédiatement 
après l’accident, à l'hôpital où le chirurgien de garde fait envelopper le 
pied.et la jambe de compresses mouillées qu'on rafrichit toute la nuit. 

A la visite du lendemain matin (5 juillet), le blessé, que ses souf- 
frances ont empêché de dormir, se trouve dans l’état suivant : incliné 
sur le côLé gauche, il tient le membre droit légèrement fléchi et appuyé 
sur celui du côté opposé. Le bas de la jambe et la région tibio-tarsienne 
sont le siége d’une tuméfaction considérable qui masque les dépressions 
périmalléolaires; la peau de ces parties est rose et tendue, encore 
irès-chaude malgré l'irrigation froide. Le pied occupe une position qui 
lient Je milieu entre la flexion et l'extension, il n’est pas renversé, el 
sa pointe n’est déjetée ni en dedans ni en dehors ; mais il est comme 
ramassé sur lui-même, et la mensuration faite des deux côtés, de 
l’espace compris entre le point le plus saillant de la malléole interne et 
le premier interligne articulaire métatarso-phalangien, fait connaître 
pour le pied droit un raccourcissement de 42 à 15 millimètres. En 
reyanche le talon est repoussé en arrière et la courbe décrite par le 
tendon d'Achille est plus prononcée. Le profil antérieur de la région 
tibio-tarsienne, au lieu de présenter une courbure régulière, est dessiné 
par une ligne légèrement anguleuse au niveau de l'articulation, Dans 

5 À 
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ée point, si l'on fait glisser, de haüt enbas, ke doigt sûr le Cols de =pied® 
on sent, malgré le gonfletnent des parties et la’ présence ‘des tendons 
extenseurs relàchés, une dépression transvérsale limitée supérieureme nt 
par le bord antérieur de la mortaise faisant saillie. RP 
D'un autre côté, l'espace intermalléolaire est de quelques millimètres 
plus étendu à droite qu'à gauche. — En examinant avec SOIN. le bas 
de la jambe, on y trouve au côté externe, à 7 centimètres environ de Ja 
malléole correspondante, une faible saillie peu résistante au toucher. et 
douloureuse à la pression ; que celle-ci soit exercée. sur. place, ou dar 
la moilié supérieure ou le quart inférieur du péroné: cette manoœeu € 
ne détermine pas de crépitation. La face interne du tibia ne pré nle 
pas d’inégalité ; mais à 4 ou 5 centimètres dé la malléole dé ce côté, une 
légère pression. produit une douleur assez vive. Je ne puis percevoir 
dans ce point la crépitation qui à été sentie pi le médecin du corps 
au moment de l'accident. Un 
.De tous ces symptômes, je conclus que le blessé est âtiéint. d'une 
luxation incomplète du pied droit en arrière,, compliquée. de fracture 
transversale du tibia sans déplacement apparent | et de, fracture, par 
contre-coup du péroné au tiers inférieur. # LE * 











) 








: Jos. 
a! 5€ Adi 


Cé diagnostic établi, trouvant les parties drob, roudedie et: sr toût trop 
douloureuses au voisinage de l’article pour:opérer:là-réduction, ‘ je! les 
récoavre d’un bandage légèrement: compressifl, imprégné d’eau ‘de 
Goulard, allant de la base des orteils aumilieu‘de la jambe ; puis; ‘après 
avoir enveloppé le tout dans: les spires contiguës:d'un‘tube en°caout2 
choué vuleanisé destiné à l'irrigation froide médiate, et'plivé le metbré 
malade’ sur une: planchette: mobile inclinée àr35%et'suspenduetà üne 
potence, je fais commencer: lirrigation ‘à l'eau: spa he Le èst à 
75 pulsations. — Pr::spe: mel px! ‘arm sk 5) 

6 juillet. Le malade n’a dormi qu’une où détis Hétrets hate il à die 
assez calme; ses douleurs ont été bien ‘moins vivés que! ‘Ja Veille, il n’a 
ressenti que de rares élancements au siége de la‘ lésion. Le: pouls est à 
60 pulsations, la soïf est nulle, FPappétit se réveille” Te gontlement arti? 
culaire paraît un péu diminué, la peau est Moins rouge et moins tenue L 
K'Sensibilité moins prononcée à la pression "0 °ù © Pre 

J'applique alors au genou et'au pied, 22 en! Hot ‘gi patddel ê 
gommé de Baudens pour lé pied, comme je le dirai plus loir, p. 90, = les 
liens destinés à l'extension et à la contre-éxtension! Lie” tubé irrigaieur 
est replacé comme la veille; séulement' on en écarte un péu plus tes ‘ 
spires, pour faciliter la dessiccation du bandage gore "dé pied” | ‘fé 
membre est'rémis sur le plan incliné ‘ét LAFAEAREE froide médiate € est 
continuée —Pr :’spe sp. m., px!Limi pi opte 9! Serss ful sfp 

7. Lie malade à eu peu ‘de sommeil ; il. 4 cependint biëri” br 
souffert que les nuits précédentes. Les partiés sont aüssi gonflées/!mais 
moins roses, fraiches au TOUCHE et re des RE à Jet prebsion:Le 
bandage gommé du pied est'sec: So PT, etnirsv oo" x08b" sen 

Ces conditions ne °me taie pas défisothbléele jeitéis placer" 1e 
mémbre dans une bôîte à fracture de jambe de Baudens vréalablément 
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camp alé ea ab, arr de cn 
puIS 1e$ liens extenseurs, el Contre-extenseurs étant convenablement 
disposés _je. procède à la réduction de la luxation et de la fracture du 
éroné, qui s'opère avec la plus grande facilité. La boîte à fracture est 
soulevé à son extrémhé inférieure au moyen, dé la potence, él l'irrige- 
fon est continuée. Même prescription. 

“8, La nuit à été trés-bonne ; le malade n'a pas ressenti dé douleurs ; 
il n’éprouye qu'un peu de sensibilité à la pression. Dans l'intervalle des 
jires Écartées “du lube, on constate que les parties sous-jacentés sont 
{Oujours le siége d’une rougeur peu intense et d’un peu de gontlément 
œdémateux produit sans doute par la compression du bandage appliqué 


au genou. Lessurfaces articulaires et les fragments osseux ont conservé 


leurs rapports, <a 
. On applique, depuis le pied jusqu'au tiers supérieur de la jambe, des 
bandelettes de Scultet légèrement imprégnées d’eau de Goulard, on les 
recouvre du,tube de caoutchouc et l’on continue l'irrigation. Lt 
- Du 8 an 20, le malade est calme, il dort bien, n’a pas de soif et 
réclame des. aliments. Il n’éprouve aucune sensation désagréable dans 
_ leS parties blessées, qui Sont pâles, fraîches, mais toujours gonflées. 
Les bandelettes de Scultet sont resserrées et, deux fois par jour, sont 
mouillées-avec: de l'eau de Goulard: Le courant irrigateur est modéré, la 
boîte à fracture.est maintenue inclinée: on augmente l'alimentation. 
°120.-Lemalade se déclare:très-bien; ikn’éprouve dans l’article ni chaleur 
Di fraîcheur ; da peau) toujoursun peu fraîche, a recouvré sa coloration 
normale;;: lefgonflement:ædémateux::de la jambe a disparu. L'absence 
de.tout.phénomène inflanimatoire me décide à cesser l'usage de lirriga- 
Uon çcontinuesmédiates !mais, craignant ‘que! le! changement, brusque 
de;:là -températuresn/améne ‘une réaction fâcheuse, je: me. contente 
d'arrêter le courant en fermant le: robinet, et je: retommande de-ne le 
tétoblir pendant. quelques: minutes, qu'une ou deux. fois dans les 
24 heures: Maprescription n’est pas exactement exécutée : le tubeest vidé 
et on néglige 1de.le-remplir. Le lendemain (21) le malade se plaint de 
nouveaux. élancements! au-dessus: du. talon: En explorant cette partie, 
J'3. constate, la, présence :d'une petite :escarre. transversale, haute de 
0®,01 sur 0%,025 de longeur, en voie ‘d'élimination, provoquée. sans 
doute, par. la ;pression: des, bandelettes.. Même prescription: 
Les jours suivants, ‘plus .de: gonflement ni: de rougeur.:Le malade, 
éprouvant une, sensation désagréable dans la profondeur de l’article, le 
tube,est supprimé,: L'appareil est placé dans Ja.position. horizontale. 
Le malade est mis à la 1/2.: 1 | 
17 août. Dans les:premiers jours du mois, Bardy se plaint de la gêne 
que lui cause le bandage du genou. Je relâche les liens destinés à 
L'extension, et.ne.voyant,: du: bout..de 48 heures, se produire aucune 
déformation, ni-aucun.autre. accident, j'enlève les bandages et j’en- 
veloppe-le:piéd: eti.la, jambe dans une botte gommée à laquelle je 
ménage deux ouvertures, l’une vis-à-vis le tendon d'Achille pour 
panser. la petite plaie dutalon, Pautre.en avant de l'articulation tibio- 
tarsienne;,-en: fornte: de croissant. à, concavité, inférieure, longue..de 8 à 
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10 centimètres sur 4 de largeur, destinée à favoriser les mouvements 
d'extension et de flexion du piéd. 

410. À partir de cette époque, le malade est autorisé à ciréuler dans 
la salle. Il marche d’abord à l’aide de béquilles;. puis, au bout. dé 
quelques jours, il ne se sert plus que d’une canne. Îl étend assez facile- 
ment le pied; mais les mouvements de flexion sont restreints et très— 
pénibles : aussi est-il obligé, pour porter le pied en avant, de diriger 
la jambe en dehors, puis de dehors en dedans et en avant, de lui faire 
décrire un art de cercle autour de la jambe gauche, © ’est-à-dire, pour 
me servir d’une expression vulgaire, de marcher en fauchant. 

Le 10 septembre. J’enlève. le bandage solidifié.et je constate l’état 
suivant : la région tibio-tarsienne est légèrement empâtée; les: saillies 
tendineuses des extenseurs ne sont pas encore.nettement dessinées ; le 
diamètre bi-malléolaire droit paraît un peu plus grand que celui, ‘du 
côté opposé ; la température et la coloration de la peau sont normales. 
La pression sur les malléoles n’éveille aucune sensibilité ; il n’en. est 
pas de même quand on l’exerce sur l’interligne ‘articulaire tibio-tarsien. 
Alors, comme dans les mouvements de flexion un peu étendus; elle . 
détermine une douleur assez vive. — Pr. application sur ‘les: parties; 
de pommade de nitrate d'argent au 1/10, compression; immobilité, 
douche froide de une ou deux minutes. tous.les jours avant le papas 
ment. 

Sous l'influence de ce traitement, le gonflement date peu à pêu; 
pendant l’espace d’un mois, les mouvements de flexion: et d'extension 
ne causent plus de douleurs que lorsqu'ils sont très-étendus ou que le 
malade s’appuie fortement sur la pointe du pied: Mais à partir du mois 
d'octobre, la résolution, souvent contrariée par: l'indocilité du malade, 
ne s'achève. qu'avec une extrême. lenteur, «malgré l'usage des stimu- 
lants et des révulsifs joints à la compression:: plusieurs fois oùvest 
obligé, pour condamner le membre à l’immobilité; de-le replacer. dans 
la boîté à fracture de Baudéns, ou de l’envelopper dans le bandage 
gommé. Ce n’est que le 25 janvier qu'on se décide à laisser partir de 
malade en congé de convalescence. A cette époque, äl n'ya plus de 
gonflement ; mais il reste toujours une douleur sourde à la pression et 
dans les mouvements exagérés de flexion et d'extension. :Le malade 
marche toujours en fauchant et à l’aide d’une éanne. RTE 


Bandage pour fixer les liens exténseurs dans l@ lutatioh 
Po” pieds | î 


Le membre étant soulevé, un aide, placé à l° ektréitté ati 
lit, soutient de la main Bauche le pied par le grûs orteil, 
tandis que sa main droite supporte la jambe au niveau de 
l'articulation; le chirurgien se. tient au côté du malade, 
vis-à-vis la lésion. partis 
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Fig. de, 0 1 | Tlcommencepar 
M SE. Ci ka garnir Je pied Pour 
cela, muni de trois 
ou quatre. compres- 
ses de ouate de 6 à 
1 centim. de large 
sur 24 de long et de 
cinq ou Six bande- 
lettes de diachylon 
de 35 à 40 centim. 
de long; il'applique 
le plein d’une com- 
seu aër6 otiate Sur le talon y. L*, a,a), en dirige les 
| Fig. 2. extrémités sur les cû- 
SARA RO PUMA LéS dr: piéd () 
ar | LP les faisant DALEBLIEA à 
eq à dx à À centim. au-dessous 
des malléoles, et. les 
fixe avec deux bande- 
lettes de diachylon 
c,c, d,d,dirigées dans 
le même sens, et qui, 
plus longues, la dé- 
bordent en avant.et 
| R viennent s'attacher à 
ir De “a. la peau jusqu'aux 
première et cinquie- 
mê phanges Il applique ensuite sur Je dos du pied (fig. D) 


a, a), à partir des 








Se 

sf tete. 
& 

Ÿ 





Fig 3. 
Lorteils jusqu'au voi- 
/_ *sinage de l’articula- 
/°2 tion tibio-tarsienne, 
/ les autres compres- 
ses qu'il imbrique 
G | 


faiblement, qu’il di- 
rige en bas et en ar- 
.rière, «et qu'il fixe 
+ avec dès bandelettes 
de -diachylon , qui 
vont s’entre-croiser 
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à la pointe du talon. et sous la. -pleute. du pied(5,8,6)«<lk 


maintient le tout. au mOoYen d'A ‘une bande, étroite goemmée: 
(Ag. 3), disposée en spiça,. dent les anses: emhrassent tour, 
à tour lé talon et la partie antérieure. du TS ont ‘0e soslq 
“Le pied étant ainsi garni et Fa COMPTIMÉ;7 
le chirurgien RE à dk LS les liens extenseurs:-Les, 
à NN TE objets... .nécessaires; 


: Si ! eh > Et 4. [4 918 à VAR 
WE d sont : {° une petite 
| âttélle de 20 centim. 
, delong sur 6 de large 


(fig. k, a, a), à bords 
dentelés, portant à sa 
partie moyenne un 
— lien de fil solide 

(b, qui ils a “hé a un nœud ; 2° huit ou dix bande- 
leties de. HP LATERS de 2à 3 centim. sur 50 centim. de 
dois, imprégnées 
[UE HE dun l ue solution - con- 
















te du . de ma- 
nière que son extré- 
mité postérieure dé- 
borde le talon de 5 
à 6 centim., et que 
sa partie moyenne, 
.qui-supporte lei lien 
2 = 1. -extenseu?; 86 ÉTOUVE! s 
“aus l'axe de.lajam- 
a1be,[ c'est-à-dire aura 





VE KYS LE :! dessus: des males 
hate afShtf a A) on la fixe :\ 
54 À of | mari ; AUMOYEN- des sr 
naine A cite :gommées--QUX 
den Q ! soniappliquées de la 


mâniêre suivante : a première(L) nn lei Een 
l'attell le. en regard. du point, de plus reculé.du pied-(a),sest sl 
croisée sur celle-ci derrière letalon, puis ramenée; obli Aqjuer 
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ment'sûr Je dos du pied, en. avant de L'articulation. méêtas. 
tarsostarsiénne, où ses chefs s’entre-croisent de nouveau, 
pour ‘étre ramenés sur les côtés du pied. Les, suiyantés, 
placées successivement darriète ‘en avant. SOUS | Fattelle, 

viènnuntse éroiser tour à tour dérrière la face postérieure, 
dütalon,éñ allant: de bas en haut, ne sur lé dos du pied, 
en “alt Are en avant (fig. 5, 2,3,4; etc). Le talon 
HO FPE Fiat 6. étant recouvert com- 
plétéemént et l’at- 


cri ve file cl 
ÉYTIEISU Lise QUE à 


.j'ment. maintenue-én 
arrièrès, où la fixe en 
avant au\moyen de 


1 léttes qui, ‘placées 
? par feur plein sur le 
dos du pied d’ar- 
rière en avant et de 
haut en bas, en se 
, recouvrant au tiers 
== de leur largeur, vont 
s’entre-croiser d’ar- 
rière en avant sous 
, la partie antérieure 
de Ja face inférieure 
-- de! l'attelle. (Ag. 6, 
st 2/4 /Jetc.). 





-Mtelle ainsi solide- 


semblables : "bande- \ 


Lx rh di noi étant: Su sec;.on nimes 


alérsl’extension’ét la contre-extension: 

-Cétte Imédification du bandage qu *employait Baudens 
pour fitér aûr pied lés liens extenseurs, daus le cas de frac- 
ture de la! jambe: ou-de la cuisse/ présente ‘deux avantages : 
le prerniér; c’ést qu'elle permet de ne saisir que le pied et 
de-laissér l'articulation complétement libre ; le second, c’est 
qué!les liens déstiriés à pratiquer l'extension, s ‘attachant : à 


la plante: du piédidänisle prolongement de l'axe dé Ja jambe, 
pe téndént jamais à Ipôrter sa pointe èn bas c'est-à-dire ce 
la rméner dans la position qu'elle ‘avait dvant la réduction. Gi 

J'ananssi apporté une légère modification à à boîte de 
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Baudens. Elle consiste dans l'addition, à la face interne de 
la paroi terminale ou digitale, de deux équerres en bois qui 
lui donnent un point d'appui très-solide sur la paroï infé- 
rieure et l’empêchent de céder à l’action des liéns éxténz 
seurs lorsque les parois latérales sur’ lesquelles ellé ‘s’ap- 
puie sont renversées pour la facilité dés pansements. "1 
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ESSAI TOPOGRAPHIQUE SUR ORIZABA ET SES ENVIRONS 
(MEXIQUE) ; <s 
Par M. THomas, pharmacien aide-major de 4'e Re 


IIIe PARTIE. (Suite.) 


Considérations générales sur la médecine des Indienset sur 
l'ustoire naturelle de quelques plantes médicinales. 


(Suite.) 


 Mañioc ‘(éuphôrbiacées). — Les Indiens peter le 
manioc, quancamotli, tépecamotli. Aujourd hui, ils‘le 
fütiimient généralément juca amargà ou juca dulce, shivant 
lé genre auquel 1l appartient. 

* La juta amafga ou le jatropha manihot “ Kunth est un 
très-joli arbrisseau. 

La râcine du manioc amer est béeèt és, 
de 5 à 8 centimètres de diamètre, d’une longueur variable, 
recourbée dans tous les sens, couverte d’une pellicule assez 
fine et colorée’eñ brun marron foncé; elle est munie e 
petits tubercules pourvus de radicules. 1910: 

Cette racine contient un principe vénéneux var 
elle produit des vomissements. + M EI FÉSE RE 

Les Indiens font cuire la racine une brémière fois, en 
ayant soin de jeter l’eau dans laquelle à eu lieu la ‘cuisson. 

Dans les environs d'Orizaba et de Cordob4, onœuültive 
principalement la juca dulce où manioc doux: Getté-planté 
diffère de la précédente par quelques caractères botaniques: 
On cultive la juca dulce par boutures: La Sr ke 

fait ordinairement au mois de novembre, #4 th 

L'extraction de la fécule, partie importante “ Mépétals 
s'opère d’une manière très-grossière: Onlave lessracinies, 
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on lés râpe et on fait tine pâte qu’on jetté sur une toile. 
On verse de l’eau sur la pâte, ét, quand ellé passe claire, on 
arrête les lavages. On laisse dépôser, où détanté et on 
coupe inégalement en petits morceaux le dépôt compacte 
qui s’est formé. On expose la fécule au soleil sur des claies 
pour la faire sécher. 

Végétaux vénéneuxr. — On rencontre quelques végétaux 
vénéneux dans les environs d’Orizaba et de Cordoba et 
dans la terre:chaude du côté de. Chiquihuite, 

Le draconte polyphylle (dracontium polyphyllum de 
Linné), dont la racine féculente contient un principe vé- 
néneux:très-violent. 

Les pignons d'Inde (7atropha curcas de Linné) oht une 
saveur àcre et strangulante: Les Indiens font usage des se: 
mences pour se purger; mais ils en prennent avec Dieu 
tion. 

L'amande sablier pan (Aura crepitans de Linné) 
appelée au Mexique haba de Indias (fève des Indiens), est 
_-vomitivé.et purgative à la fois. 

Cet arbre croît principalement.du côté des terres. chaudes: 
IL ressemble: à l’amandier de nos pays. Le fruit est très- 
reconnaissable; 1lest aplati, formé de douze côtes rayon- 
nantes, renfermant chacune une graine qui ne remplit pas 
complétement la loge dans laquelle elle produit, quand elle 
est mure, un bruit caractéristique. 

On.assure que les Indiens enlèvent la propriété vomitive 
de l’amande en la privant de son embryon; mais elle con- 
servé encore ses propriétés purgatives. 

. Cétté aändé a la réputation d’être très-toxique. Elle 
provoque un malaise général, de nombreux vomissements, 
dé la chaleür à là gorge et des selles abondantes. 

Le sumac vénéneux (74us toricodendrum de Linné), que 
les Mexicains appellent guardalagua, se trouve dans les 
forêts du Potrero. C’est une liane. Le fruit est'un petit 
drupe, sec, sillonné, d'un blanc jaunûâtre, TRHÉHSNARE une 
graine globuleuse et striée. | 

Les Indiens connaissent parfaitement.ce végétal et font 
un grand détour pour l’éviter, sachant qu’il suffit de toucher 
à ses feuilles pour que les âins: se couvrent d’ampoules. 
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A existe un autre végétal. de, ele d es série es 
appelé upas mexicano par les Eng. ET C'est est] 

de, moyenne : taille. On. dit que cer faines pers a bye 
Hs pas passer < sous cet arbre. où FR AS PSSQUS, FARE, 


que la figure s'enile considérablement. 5 Snur ÉHPan te Ses 


fi Cr. er Indiens. êtes métisise livrent à. ’apicultunes 
Les abeilles, qu ‘on, cultive dans -les-environs appartiennent: 
à l'espèce apis mellifica qui leur vient d'Europe. 5armotsh 
-Leurs-ruches,sontien|’boiscet: ‘très grossièrement: cotis- 
truites. ‘Elles ont une forme: rectangulaire; 3; décimètréside: 
Dhabi deltargèur, silos sb e8qtidsistnoo sens 
_5!Les truches-sont placées en .pleiniNeñtiouisoùs un arbre: 
Les abeilles ne passentcpas l'hiver dans lüm état d'engour 
dissement:comme:celles d'Europe. sic pires 
-3Pendanñtlaisaison: des pluieselles se vepésents 3 mais célles) 
ps itent dés journées de soleil pour allerbutinér.-11##70e 
"On élève les abeilles surtout pour Ideire Celle-ci, jé 
elle a été bien purifiée et rendue parfaitement blanché'én' 
l’expousant:à l’airaprès plusieurs! min 3 se vendr4501 à 
300! francs les'50 kilogrimmes. is eatiémitess O6: 06 9h 
Be miel) qui’est de trèscbonne quite a° SE peu del 
veu litns éomparaison de” la ciré! blanche Ilise vendrà 
raison de 30 à 38 francs les 50 kilograrnines101 | léiasnasi 


“AG où ain. — On connaît soûs le nom d "ais 0 xin 
ue Substance grasse, jaunâtre, d’une odeur des graisse 
rance, et provenant d'un insecte des terres chaudes.” fe 

“Cet, insecte semble appart enir au genre Cocéus de “pie | 
Son corps a une forme elliptique. Il est d une, Jong ueu Le 
2 à à n) centimètres, il est couvert d un duvet S0Y Eux ei etd'u une 
poussière rose et même écarlate. Il offre. en dessu | comine, 
en dessous un grand nombre d': anneaux trausverses. is est 
rempli ( de matière grasse. Quelques-uns de çesil insectes sont. 
couverts de points noirs disposés LR ] )'autres 8, 
sont marqués. de taches noires. ke æ dé Pr 
es. petits animaux vivent sur l écorce de: piñon, He 
afhde (à aptropha; curcas), et sur, Je obo (raridias Pyroba 
anus). 


\ifarté & 
EP 5 s\ | È 


Hegel sebréne 
Les Tndiens ‘font. uu un ü tés grand usage de cette ie ile 


Yi D cj° 31 ke TE 
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"empl loi ja fifélions pour routes sortes de maux, éprés, 
é sipèles, abéès, LES 4 BBA RAA 4 
‘A lac ofalpam, on ‘émploie à aussi da graisse ‘d’axis pour 
vérnir des vases en faïence, Si l’on chauffe cette matière! 
grasse jusqu'à une cértaine température, on obtient une 
espècér del gelée qui est-unt vernis” très-brillant,; -qu'on 
applique; 'entle frottant avec main, Sur sé hs en! 
détrempe: :9q0%02"B $mory Je9'l 8 
--Pour mon: cômpte, je sais; par nd que: es né 
mentsiénfenleten acier, graissés avec -larmatière lde Faxis;; 
ne se couvraient pas de rouille à Orizabà, où -ordinai-! 
remént les objets métalliques, sa dtiéte de Free êud’ sale 
ordinaire} serouillaïent très-promptement. 44 aolliode ol 

Chenille du goyavier. — Dans Tes pläines d Ori et? ve 
Gordoba;: on!wvoitisurocertäins. arbres; mais surtout'sur'les 
goyaviers-etrquelquéfois: sur les avocatiers, de grands nids, 
de cRenIliEs, opt on apergnit de bien Loin la; Blanches éela= 
tante;!: | insmoietieq oub 5 

5 Les: nids ME LE er régulièrement: ls spi A bé 
de 20 à 30 centimètres et larges de 40 :à (20: centimètres." 
I$: sont formés de plusieurs couches de. soie: qu'on peut 
séparer facilement..les unes Hess BUIRES 6 1er chenilles: se. 
tiennent à |? intérieur. ao Où sol socert C6 # 06 "5h auetst 

«Un nid pèse en moyenne de ginq à à, six cents grammes. 
Je ne connais pas le papillon, que. les chenilles produisent, 
Je crois que. ce les-ci. appartiennent à la famille des pro 
| en ; elles : sont couvertes de poils d une couleur 
verte obscure en dessus, ‘avec. quelques” taches noiratres : 
en lessous elles Sont jaunâtres. duel pts 

La Rue a. trois. où quatre centimètres de longueur. i 
La Sie d es nids est trés- blanche, et “très-forte. Miles 

vu Vai éprouvé de trés-grandes difiicutés | pour. dévider “eut” 


ISALEL 295) 9er nOrn 


sole, «parce, que Les His: se croisent. et S’entrelacent. Le en 


jiii 


emain dé mon Opération, jai eu les. mains “couvertes 
d’ ampoules ( et j'ai éprouvé de légères démangeaisons, En 
exathinant dé | res Ja toile. .suyeuse ‘des 1id$, j'ai rémar hé 

qu'elle était remplie de petits poils” té ins qui pénètre hf 
Fu ilement dans ha | peau. On n’a pas encore cherché à tiLer 


ji gui 


parti dé la soie de ces nids, On n'a cepeñdant a8Miré é que 


“ia 13 


0Q 
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dans la Mizteca et près d’Oajaca on filait cette soie et Lu Lu 

en fabriquait des tissus. | 
_… Dans les forêts du Chiquihuite, j'ai trouvé trois cocons 
d’une soie jaunâtre et luisante, Ils étaient percés, et sus- 
pendus à une petite branche de l’arbre qu’on nomme dans 
le: pays, ciruelo del païs, prunier du PRÿs (spondias où à 
robalanus de Linné). 

Ces cocons ressemblent beaucoup par Jet forme otatd 
un peu allongée, par la couleur de leur soie, à ceux 
produits par les vers à soie d’ Europe. | 

Dans les mêmes forêts, j’ai.rencontré:sur un ir DES de 
la: famille des anonacées d’autres cocons plus grands .et 
d'une soie moins jaune que celle des cocons.du spondias 
myrobalanus, La soie de ces espèces de cocons présente te us 
les caractère de la bonne soie jaune PLÉCTUE an HER 

 Sangsues. — Les sangsues qu on trouve dans les: Rare 
macies à Orizaba et à Cordoba viennent des erwirons de 
Iluajuapam de l'Etat d’Oajaca. 

Ces sangsues sont très-petites et d’une mauvaise For) 
Elles ne, sont pas toujours disposées à mordre. IL, faut 
appliquer quatre ou cinq fois plus de ces sangsues pour 
obtenir la quantité de sang que tire un nermbné REURTAUnÉ 
de nos sangsues d'Europe. 

Elles diffèrent des sangsues ordinaires, d’ Le M. bb, 
par la structure de l'appareil buccal. Cet appareil possède 
un petit suçoir, roide et pointu, au lieu de trois mâchoirés, 
La blessure qu’elles font est très-pétite ; elle laisse ÉERERS 
dant des traces, mais presque imperceptibles. aire 

Les sangsues se vendent quelquefois 4 franc Ja pièce. 
IL arrive souvent.qu'on passe plusieurs mois sans en trouver, : 
même dans les pharmacies. Les Indiens n’en font pas usage, : 


IVe PARTIE. 


De l'agriculture et de l'horticulture des ARE 


‘Avant l’arrivée des Espagnols au Mexique, les fadiene 
n'avaient que de faibles notions d’agriculture. Is n'avaient 
pas d'animaux domestiques, et la charrue nê leur était pas 
encore connue. 


» ET4SES EN VIRONS (MEXIQUE). _. 43 


«Hs, se servaient. principalement du coatl ou coa pour 
labourer. la terre : cet instrument est encore en usage dans 
quelques.villages. indiens. Ceux-ci connaissaient parfaite- 
ment l’utilté des.irrigations. : 

- Aujourd'hui encore, les Mexicains des environs d’Orizaba 
n'ont pas fait, de grands progrès dans l’art de cultiver: la 
terre; ils n'ont recours ni aux amendements..ni aux. 
engrais. Cependant, le marnage ou le chaulage donnerait 
aux terrains, de.cette région, à cause de leur nature, une 
grande valeur. On trouve non loin de Jà, la marne en abon- 
dance:dre 15) 

Quant aux ‘engrais, on en perd des quantités consi- 
dérables : ils sont jetés à la rivière au lieu d'être conduits 
sur les champs, dont à. fertilité va chaque année en dimi- 
nuant. 

- Les Indiens font leurs labours à la houe ou à la charrue. 

La. charrue est simple et tout à fait primitive, Elle est 
traînée par une où deux paires de bœufs, et pénètre peu 
profondément en terre. Les hersages ne sont pas pratiqués. 

“Les Indiens. donnent, d’abord deux labours, puis un 
troisième à l’époque de l’ensemencement. Les assolements 
ne soit pas variés. À l’ouest d'Orizaba, on cultive de l’orge 
une première année, du maïs la deuxième et des haricots 
la troisième. On laisse ensuite la terre en jachère pendant 
une et même deux années. A l’est, on fait succéder le tabac 
au-mais et on laisse ensuite la terre se reposer. 

D'ailleurs on ne suit pas un système régulier enr les 
assolements. o 

‘On:woit deux sortes à cuiture bien distinctes : ù ile des 
plantes, ordinaires, ! telles que l'orge, le maïs, les ‘hari- 
cots;retc., et celle des plantes industrielles, telles que:la: 
canne à sucre, Le café, le tabac. 

: Les pommes de terre, les navets, les carottes, les choux 
et en général toutes les plantes céréales et légumineuses; 
que-nous avons en Europe, sont Rrpa ent cultivées 
dans les terres froides. 

‘Orge. == Toutes les variétés d'orge viennent bien. On 
sème cette graminée d'octobre en HévenRtré et on la récolte 
en avril et en mal. 
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,120nçne: fait, pas, usôge, du fléau -pour-faire sortir delgrain 
; ds épis. Cette opération a lieu,en-plein: air; pareun temps 
favorable, au moyen du piétinement -des-chevauxet-dés 
_mulets. On sépare ‘ensuite le -grainde laspaillesen-soüle- 
_vant.celle:ci-habiïiement et.en la jetaänt-contre-le: vent! 
«C'est dans cet. état:de plus:ou: moins grande pureté 
de l'orge est livrée au commerce. Le rendéèment a 
i de .cetté céréale est de 20 à 25 fois-la: quantité semée: ©" 


2 Froment: 2 On a essayé, dans les terrés témpérées, ‘a 
A du froment. Elle n’a pas réussi. Après Ja formation | 
“du-érain; ‘ilse déclare ‘une maladie que les’ Indiens 
appellent chahuistle. Dans le pays, on croit Sénéralement 
“qu'elle st causée par un msecte, qui séjourne dans Ja 
tige: Cétte maladie se montre sur les diverses parties du 
£ végétal sous forme de taches rougeûtres, “plus ou moins 
‘nombreuses, formées de” pustulés ovales, très-pelites êt 
“répandent, déand elles sont rompues, une poussière fine ét 
‘rousse. Examinée au microscope, cette RUES est <om- 
“posée de globulés excessivement petits. gr 
Je croïs que c’est la même maladie qui. est. connue en 
| Europe sous le nom derouille. < Le 


Mais. — La.culture la plus importante RMS et. ‘des, 
“environs est celle du, maïs, Elle réussit d’une. manière 
-admirablé, épi GI 
k: Les Indiens appellent le maïs tholli. Son introduction 
A Mexique est due aux Toltèques. 263,1 tation tete 
x Les Indiens. observent un. certain: ordre, et-une: ontiaine 
| Die dans la culture de cette -céréale: Ils commencent 
par préparer leur terrain en brûlant l'herbe quiulere- 
-couvre.. Cette opération terminée, le semeurtindien,:muni 
d'un. bâton pointu.et durei au feu,.fr appe la terre.et fait-un 

trou. IL y dépose deux ou trois grains de maïs-qu'ibitire 
d’un,petit panier en jonc.suspendu.à son:cou, etavecises 
_piedscouvre ces grains de terre. Il marche ensuité en;avant 
-et continue son: travail jusqu’au bout. du champÿ: d'où: il 
revient'en formant une ligne parallèle à la premières te 

Pour ‘préserver: les semailles desmaïs : debate dé 
camimaux; om a soin de bien couvrir de terre! les grainsii'et 


E CHU 
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cderplas oùrgardeles: champs j usqu’à ce que là tigé dé'éette 
-graminée"ait acquis une! ‘certaine forcé. rates ordinairement 
-Poceupationdesenfantgstioig un foyon MATE FAR 
hibesrgrandsipropriétaires ehHivet: lé maïs à là ET 

Les’ soins'qu'on donné à'cette céréale petidänt sa vé- 
-gétationheonsistent:d’ se en ‘un der a un DE Ar 
dardià ladhmétersin ral sasrsseos si 9 

Lorsque le maïs: sr: mûr, on ehlsvé é épb ke à aisés enlüi 
Est son enveloppe: Les: ges: et. les feuilles mes ans 
. SAS. 5 1 
mn: pd ma PRE ‘dans 144 rique de sucre, on 
$ Fa sert comme. combustible, el otterude dy nl 
À L'Indi ien, emploie, divers. procédés, pour. égrener le) mais. 
le en. est QUE qui: consiste. à. sécher au soleil..les épis privés 

de leurs euyeloppes, à à. les placer, ensuite, sur des: claies-et; à 
«Les. irapper, avec. des, bâtons. Les. épis, sont, alors: repassés, à 
la. main. pour. séparer, les grains qui m'ont pas. été. enlevés. 

IL arrive :très-rarement, des. accidents au,maïs pendant 
Îe cours de sa végétation. Quand. la. sécheresse.estipar trop 
grande, la. plante est attaquée par un grand nombre. d’in- 
sectes Et genre des chrysomèles. Quand ces coléoptères : se 
développent sur le maïs, ils lui nuisent beaucoup, à tel 
point que les” récoltes ‘déviennent insignifiantes. Dans les 
“erres froides le maïs est sujet au charbon,  .. 

Le maïs en grain, mis en tas, ne se conserve pas © au. Fi lAES 
“dé! sa sept mois. Le charançon attaque irès-souyent. 
Pour éviter les dégâts que cause cet insecte, les Indiéñs 
‘attachent'les nue aux! arbrés qui éhtourent Teurs cases. Ils 
ine: procèdent! à 7, dE ii fie et à “mesuré dés 
beséindrp sdiodl nsifid a 
1On. filorameement dés NU as maïs pa ah; THbâs 
les environs dé: ne ei fait te trois. “les sont 
“constamment bonnes 2101 - 

sLartigé de mais porte” Bpditatreti ent un où dot épis, 
quelquefois trois ou quatre, J'ai vu du maïs au printemps, 
lappelé temporal, ‘qui: avait dérsépt à ünze épis. J'en ai tussi 
rencontrésdont a:tige avait jusqu à six mètres dé hauteur. 
Le mais reñideén moyenne 250:à 300 grains pour un'seul. 
Dansilerancho:de:San:lsidro, près :d'Orizaba; on: m'a 

XVII, — 3° SÉRIE. — JANVIER 1867, 4 
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montré des épis qui portaient en ment 600 grains 
chacun. set 

Le maïs en grains sert à l'alimentation des Lonenred et 
des animaux; mais on cultive aussi une très-grande quantité. 
de maïs vert, qu’on emploie comme fourrage. Ihporte le 
nom de zacate. On le sème en toute saison, et on ne soigne 
nullement sa culture; on le coupe ordinairement? deux 
mois après les semailles. 


Haricots.— Où fait au Mestrieb une conso But très- 
considérable de haricots. On en cultive plusieurs variétés. 
La plus estimée est celle qui se rapporte au haricot mül- 
tiflore de Wildenow ou haricot d'Espagrie (phaseolus mul- 
tiflorus). On les appelle vulgairement frisoles. Les Indiens 
donnent au haricot le nom ‘& ayacotli où aÿacote. Le gram 
est petit, noir et lourd. 

Il paraît que ce haricot cultivé en Europe n'a pas les 
qualités qu'il acquiert au Mexique. On le plante en février 
ét on le récolte en avril. Cette culture réussit au Mexique 
d’une manière admirable. 


Riz. — On cultive dans les environs de Cordoba le riz 
sec ou de montagne. La culture de ce riz-n'exige.-pas 
l'emploi des irrigations. On le sème en mars et on le ré- 
colte en août. Les travaux de culture sont à peu près les 
mêmes que ceux du maïs. Le dépiquage se fait en séparant 
les épis de la paille et en lés frappant avec un pilon dans 
un grand mortier en bois. | 
| Si la culture du riz réussit si bien sans irrigation, € est 
certainement parce que sa végetauon a lieu pendant la 
saison des pluies. | 


Savanes, — Les savanes du Mexique sont des éhatvité 
incultes où paissent les troupeaux. On y laisse les animaux 
pendant toute l’année, jour et nuit: Elles ont: souvent t une 
étendue de plusieurs licues carrées, 

Les bestiaux qui y séjournent sous la éitihor dun 
vaguero, n'ont d'autre nourriture que l'herbe qu'ils ren- 
contrent sous leurs pieds. On ajouté séulement à cette 
nourriture, tous les huit jours, du sel portant.le nom de 
sel. de ganado. Celui que j'ai analysé était de:Zapotitlan, 
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sillage situé au sud-ouest de Tehuacan. Il était composé 
de : chlorure de sodium, 19,0; sulfate de soude, 2,2; 
carbonate de chaux, 13,62 carbonate de magnésie, 1,6; 
oxyde de fer, 9,8; matières terreuses, 46,2; eau, matières 
organiques, 7, dr 

‘Le bétail des savanes a, en général, un bel aspect; mais 
la viande laisse beaucoup à à désirer sous le rapport de la 
qualité. 

Il en est de même du lait de vache, qui est d’une qualité 
médiocre. 
… Le tableau suivant donnera un aperçu de la richesse en 
sucre et en beurre de plusieurs échantillons de lait. Pour 
le dosage du sucre, j'ai suivi le procédé de M. Poggiale. 
La quantité de beurre a été déterminée au moyen du lacto- 
butyromètre de Marchand. 





QUAN-= | QUAN- 








LIEU TITÉ | TITÉ 
NOURRI-| de de 
DATES. de sucre | beurre PROYENANCE. 
TURE, | pour | pour 
PRODUCTION. 1000 gr. |1000 gr. 


de lait.!de lait. 








186%. 

8 août .| Hacienda de Tuspango.|[Savane.| 58,24| 40,56 [Mélange de 22 vaches 
40 idem.|Rancho San Isidro .. » | 54,57! 24,28 |Idem. . de 15 idem. 
43 idem.|Hacienda de Toquila. . » 52,29! 38,23 | Idem... de 2 idem 
A9 idem.|Rancho de Tepatlasco. . » | 50,2 | 21,92 |1dem.. de 16 idem, 
92 idem.| Hacienda du Jasmin. .| -» | 48,27! 26,58 | Idem... de plusieurs. 


24 idem. |Rancho du Rincon grande » 50,30! 30,07 Idem. , de 3 vaches. 
113 sept. |Rancho de l'Ojode agua. » | 54,48! 23,08 |Idem.. de plusieurs. 











Les dosages ont été exécutés immédiatement après la 
traite et par conséquent sur du lait non écrémé. 

Le litre de lait s2 vend en moyenne de 60 à 75 centimes. 

Le beurre est quelquefois vendu à 10 francs le kilo- 
gramme; 

Les fruits et les légumes dont les Indiens font usage sont 
presque tous or Jginares du Meyque et croissent en grande 
partie spontanément. 


Corossoliers..Les corossoliers sont tès-répandus dans 
Jes environs de Cordoba. Îls sont originaires du Mexique 
| ne ! 
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ct ‘appartiennent à, la famille ides anonacées.:0/flspsont 
recherchés pour leurs fruits. niot tes 59098 %l 

4 Le cachimentier ou assiminier,; connu emtbotänique 
sous le nom d’anonña muricata de: Tirmés: est'umarbre dont 
le fruita le volume d’un melon de moyennegrandeur: Il est 
vért foncé, parsemé de points noirs. En-mürissant ikprend 
une couleur jaunâtre. Il -est écailleuxy/maise dépourvu 
d’aiguillons. La pulpe’est paie fibreusè, bte ‘SUC- 
culente. H ea 1h 29ÏhE 

Le cachiment a une odeur très- aromatique 6 et une saveur 
qui rappelle celle de l'ananas. + cuonsqor à RUN 

2° La pomme cannelle, que les Indiens phil atg 
zapotl, est le fruit de l’anona squamosade Einnés Elle 
est verte, conique et écailleuse. Les écailles disparaissent 
au fur et à mesure que le fruit mürit.  L'épidermet est 
mince, lisse, d’une odeur aromatique très-agréablé. Le 
mésocarpe se compose d'une pulpé blanche, motleg dont la 
saveur est sucrée et légèrement: acide! 220010 ! quoouned 

3° Les fruits de l’anona CRT ou TEHoT de 
Miller et ceux de l'anona glabra” dé PptRe diffèrent peu de 
la pomme cannelle. 1 

4° Le fruit de l’ahate, ou anona asialica, a da pulpe si 
peu violette près de l'épiderme. PER AAA CE LO EU à 

5° Le fruit de l’illamatzapotl des lndiens est plus grand 
que le fruit du cachimentier, appelé aussi tête de nègre, Le 
pulpe.est beaucoup moins HR va 


Citronniers et -orangers. —| On cultive: en: RE et 
plusieurs espèces de genre: citrus de Ja famille: sles, auran+ 
tiacées. fs senslsonr 

4 Te cédratier, Citrus DEEE de Risso! Leé: ur 
ne mangent le fruit. que confit. Ceccédrat-estoblong/:ma 
melonné::L’écorce - est épaisse, ‘adhérentes chagrinée: ‘et 
d’une odeur très-suave. La:coulèur:est ‘d’un. beau {june 
lorsque le fruit est parvenus à. son: goist de maturité s) La) 
pulpe est acidule. | ob baiq 31 #5 

% Lelimettier, ‘crus: nf idée Riésti at -est: assez 
commun: On fait grand-usage dufruit’que mous:appelons! 
la lime douce. Ce fruit est globuleux;: dun fjaumeirpâlés; 
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quelquôlois: un ‘peu jp Craie PARC est ‘ivés-qance, 

“écorce est ferme. 

s18/0Le) dimonier,cirus: Loin dei Rissoit se: aide 
asséz rarement.-Onemploie plus-particulièrement,. le: fruit 
du léctrus!ispinosissimardeh Linné: : Ce: dernier -citronnier 
estocouvért d'épines. et.-produit un fruitrvert, rond, très 
acide: l'est à peine: uñ peu plus grand: qu’une noix. 
-3C@est ce dernier citron: qu'on emploie dans-.les phar- 
macies du pays pour préparer le sirop de limons. 

14 L'oranger;;vcitrus aurantium. de. Risso,.est. un pe 
hrs les plus répandus des-terres tempérées, Cet. arbre 
prospère, d'une manière admirable dans.cette. région. On 
leirencontre dans-les-villages indiens autour.des cases. Il 
existe aussi un. grand.nombre.de.plantations, d’orangers, 
qu'on-appelle naranjales. Les arbres y sont plantés en ligne 
droite. On.cultive. plusieurs espèces d’orangers,. mais leur 
culture n’est quemédiocrementsoignée, Les Indiens aiment 
beaucoup l'orange. Ils en font une Résa tape consomma- 
tion. : 

‘On. ne fabrique. dans le PAYS. aucun produit avec te au-. 
rantiacées. Ces produits viennent en grande partie de 
France... :. | 

“Les Indiens et ra LARGE font usage de deux de 
préparées. avec les oranges; ce sont le vin d'orange et le 
puique d’ ‘orange. | 

“La première de ces liqueurs se prépare en introduisant 
du sucre dans du jus d'orange qu'on laisse fermenter. Le 
pülque d’orangeest un nitlange à parties égales de jus 
d'orange ‘et-depulque ordinaire: On ajoute du sucre à ce 
DER et on le livre à la consommation. | 

Ananas. = L'ananas jaune, bromelia ananas de: Linné, 
est cultivé dans Les environs de Cordoba. Il porte le nom de 
piña: Les Indiens d'Amatlan, village situé au sud-est. de 
Gordoba;:se livrent spécialement à ia culture de l’ananas. 
Cette culturetest très-simple.… | 

Sur le pied de l'ananas il pousse des fruits : dont: le 
volumetrestectrès+petit en comparaison du fruit porté par 
lartigeprincipales C'est avéc ces: pelits fruits qu "on fait les 
plantations d’ananas. | pv! 
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Le temps de la plantation est le mois de novembre; elle 
se fait en ligne droite. La distance qu’on laisse entre deux 
pieds d’ananas est environ d’un mètre. 

On récolte les fruits dix à douze mois après le plantations 
Un pied d’'ananas peut produire pendant trois ans. :A 
l’époque de la récolte, l’ananas se vend à Cordoba de 15 à 
20 centimes 

L'ananas d'Amatlan est le plus estimé detous ceux ts on 
cultive au Mexique. 

Les Indiens mangent l'ananas sans assaisonnement. On 
fabrique dans le pays, avec ce fruit, une boisson connue 
sous le nom de vino de piñas, vin d'ananas. Cette boisson 
se prépare par fermentation. Elle est assez agréable, mais 
elle produit aisément l'ivresse. 


Patate douce. — La patate douce qu’on cultive au 
Mexique, et que les Indiens appellent camotli, est origi- 
naire du Pérou. C’est le convolvulus batatas de Linné, où 
la plante décrite par de Choisy, sous le nom de batatas 
edulis. 

Elle appartient à la famille des convolvulacées. La 
racine est grosse, charnue et tubéreuse. Cette. patate est 
très-recherchée comme aliment par les Indiens et les métis. 

Sa culture est très-facile et réussit très-bien. 


Fruits de cactus. — Parmi les fruits des cactus dont 
on fait usage au Mexique, je citerai ceux du cactus funa 
et ceux du cactus pitahaya de Linné. | 

Il existe plusieurs variétés de cactus tuna, dont les 
fruits sont également estimés. Les Indiens donnent au fruit 
de la tuna le nom de nochili. 

La tuna est une baie ombiliquée au sommet, pyriforme, 
couverte d'épines disposées régulièrement et entourées 
d’un duvet soyeux. 

Suivant l'espèce à laquelle elle appartient, Ja tuna est 
rouge ou vert-jaunâtre. La pulpe est mucrlagineuse, 
inodore, sucrée, un peu acide, d’une saveur fraiche, et 
colorée ordinairement en rouge cramoisi. 

On obtient par la fermentation du jus de la tuna une 
liqueur qu'on appelle colonche. | 
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a pitahaya est appelée par les Indiens traponochtli. 
C'est, comme dla :tuna, ‘une baie de forme sphérique, 
ombiliquée, maïs couverte d’épines plus longues. L'épi- 
derme est rouge, verdâtre ou jaunâtre, suivant l’espèce. 
La pulpe est inodore, mucilagineuse, d’une saveur douce 
et acide. Ut 

On accorde à la pitahaya les mêmes propriétes alimen+ 
taires qu’à la tuna.. 

Fruits des cucurbitacées, — Les fruits des cucurbitacées 
abondent dans les terres tempérées. On cultive plusieurs 
variétés de courges et de melons. Ces fruits, comparés à 
ceux que nous cultivons en Europe, n’ont ni le même 
arome ni le même goût. Ils sont doux, mais très-aqueux; 

La pastèque ou melon d’eau (cucurbita citrullus de 
Linné) est très-estimée. | 

Le fruit qu’on appelle chayote au Mexique est cultivé 
d’une manière particulière dans les environs d'Orizaba. La 
plante qui le produit est originaire du Mexique et a été 
. décrite par Swartz sous le nom de sechium edule. Elle est 
grimpante et à vrilles. 

Le fruit est ovoïde ; il a en moyenne 12 centimètres de 
diamètre. L’épiderme est vert, épais, ferme et couvert 
d’épines. La. pulpe est blanchâtre et aqueuse. 

.. La culture du chayote est très-simple. Elle se fait en 
plaçant dans un trou un ou deux fruits, qye l’on couvre de 
TÈrrEÉ: 

J'ai déjà dit ailleurs que les Indiens ne mangent le 
chayote que cuit à la vapeur. Le goût rappelle alors 
celui de la pomme de terre. | 

Grenadille. — La grenadille, qu’on appelle aussi pomme 
de liane, est le fruit d'une passiflore originaire du Mexique, 
où on lui donne le nom de granadita de China. 

C’est un arbrisseau dont le fruit est une baie ovoïde, 
un peu plus grande que l’œuf d’une poule; sa couleur est 
jaune-rougeâtre. L’enveloppe est lisse, dure et cassante; 

au-dessous Se trouve une substance légère, blanchâtre, 
molle, élastique, inodore, insipide, assez semblable à la 
“Partie blanche de l'écorce de l'orange. La saveur de cette 
baie est douce, agréable, mais un PAT acide. 


26 ESSAI | LOPOGRAPHIQUE SUR;-ORIZABA 
: Parmilessautres fruits-des passiflorées! qui sontappréciés 


pour leur: bonté, ‘je citerai. le,fruit,desla passiflorahezan- 
guiarisiet. Ja barbadine oule fr uit tea, ressira quadran- 
quarts. st sé tnoitreqas Îl 


Papayer. — Le papayer, papaya ds VRRg SES de Lamiarck! 
est un arbre qui appartient à 18 famillé des papatacées! 
Larpapave,! fruit de cet arbre, est très-soûtéé au Mexique: 
Elle est grosse comme-un petit melon, ‘charte! "d’une 
couleur: jaune-aurore, d'une saveur douce et” Türie-6aèux 
aromatique. ‘Ses graines contiennent un ‘prinéipe- Acre! 
qui se rapproche singulièrement” de eëlüi des fruits” dé 
la capucine: Lesue laiteux du a etre x res : comme 
vermifuge. ) S2U8NS .Hatsiqoovs 

:Cacorite. — Le cacomite est'le bulbe d'une plante ‘de 
la famille ‘des iridées! Cette: plante, décrite par Rédouté 
sous le nom de sigridia pavonia ou tigridie” à queue de 
paony est originaire du Mexique.! Ce’ bulbe est” tunique 
comme” celui !de l'oignon: Les tiniques extérieures ‘Sont 
noirâtres, sèches, papyracées: Les tuniques" intérieures 
sont épaisses, molles, pulpeusés, blatichätres, d utie saveur” 
doucé ét agréable, mais un pêu fades10! 23 924108 50 

Le cacomite Contient une assez grande: audnéftét de 
matière féculente. On le ne cuit daris il ‘eau ou! RES a 
lait. RAT RATE 


[= 
+ 2 
Lai : } J 


“Avocat. — L'Kovatior passe aussi pour être Mer 
du Mexique. C’est un grand et bel arbre décrit par Linné 
sous le nom de /aurus persea, de la famille des laurinées. 
Les Indiens lui donnent lé nom d’: “hoacahuitl, qui signifie” 
arbre semblable au chène. Le fruit mürit en automne! 1S 
est globuleux, semblable à 14 poire, d’un’ “beau vert cr? 
où foncé. On l'appelle vulgairement avocat, L'épicarpé est. 
lissé; ‘brillant; coriacé, parsemé dé PES glandes d'une” 
odeur légère-et dlune saveur amère, cmresii al — ,nocmeil, 
-Le sarcocarpe ést vert dans sa Dei extérieure! etjaune: q 
intérieurement. -La‘pulpe est molleset dutyreusesrelle & a 
une,sareur de beurre frais; relevée d'untgoñtsagréable de: 
noisette. Ce fruit se mange seul ou assaisonné avec-dus 


rhum.ou du,suere, ou comme. hors-d'æuvre ayecleswiandes, 


= 
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2H Anais; = Pinga, ‘érigle de-chat de Wildenüw où le 
Mmimos ungquis, cati de Linné, ‘est le huamuchil ou qua- 
mochitl des Indiens. C’est ün arbre originaire du: Mexique. 
Il appartient à la famille des légumineuses. Il est épineux; 
le fruit est, une. gousse. ordinairement. tortillée, ‘bivalve, 
déhiscente, d'une couleur verte,  tachetée. de-rouge: xif où 
foncé à l endroit: où se,trouvent les semences: L’enveloppe 
est coriacée,, membraneuse, fibreuse, présentant des artièur 
. lations.fausses, qui. séparent les semences en: nombre vas 
riable, renfermées dans. une. subsianee chsftnuss] blenche 
et rougeâtrerquelquefois: 

C'est cette substance, charnue que les, indiens: mingent 
avec plaisir, à cause de sa saveur douce, 119% 


 Huaje., be huaje ou le hoaxin des Indiens: est un 
autre arbre de la. famille des légumineuses.etsemblé appar+ 
tenir au, même; geure .que.le huamuchil. H'est. également 
originaire : du Mexique: Le fruit est une.grande gousse-qui: 
mürit en. été. Elle est aplatie, bivalve, lisse et d’une couleur. 
rouge obscure. Elle.est dernature foliacée, étroite aux deux: 
extrémités, et, renflée sur les bords. | a02 

Cette gousse est longue de 20 à.25 centimnèfres: et Enr 
de, 3: à .4,, centimètres. Les. semences qu'elle. renferme 
sont en! nombre ‘variable. Elles sont: ovales, acuminées et, 
présentent une côte longitudinale sur chaque face. Elles: 
sont attachées à un poonperne long, capillaire, se con- 
tournant autour du hile. 

Les gousses du. “huaje sont tendres ; elles “possèdent une, - 
saveur herbacée, douceâtre, mais nauséabonde. Leur:odeur; 
est désagréable. Elles. produisent sur. l’haleine le. même . 
effet que l'ail, 1 mais d'une manière beaucoup plus intense. 
ne font. pas. seulement usage des gousses du. 
huaje, mais, ils mangent encore. les semences ayec, du sel,:| ii 





Jicama. — La jicama, üu hicamätl dés Indiens, est une 
plante hérbaeée, originaire du Mexique. Ellerarété décrite 
par Laämarek sous le nom de dolichos tuberosus. Ebe appar=1 
tient ‘CH RER des <a wa racine est tués 0 
reuses "5 5 SAUGEIR228 ) .aiazton 

Les Indiéns race ua he Hhes qu le dsl er 
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Il est blanc, dur, charnu, couvert d'une écorce fibreuse et 
blanchâtre. Il a la forme d’un oïgnon, maïs il atteint 
ordinairement 12 centimètres de diamètre. Il est doux, 
aqueux, Sa saveur herbacée rappelle celle du haricot: Il 
renferme beaucoup de mâtière féculente. | 


Mezquite, — Le mezquite ou le mizquitl est un arbre qui 
appartient également à la famille des légumineuses. Il est 
originaire du Mexique, et a été décrit par Kunth sous le 
nom de prosoms dulcrs. 


Le fruit est une gousse longue de 12 à 16 centimètres 
et large de 14 à 18 millimètres, Elle a une couleur violette 
foncée. Elle est lisse, un peu brillante, linéaire, légèrement 
comprimée, étroite dans l'intervalle des semences et $e 
brisant facilement à cet endroit. Elle est indéhiscente, 
souvent toruleuse, charnue, remplie d’une pulpe très- 
douce. 

Les Indiens aiment beaucoup les gousses du mezquite 
et les considèrent comme très-nutritives. 


Tamarinier. — Le tamarinier, amar indus indica, qu'on 
rencontre dans les environs de Cordoba, est un très-bel 
arbre. 


Le fruit est une gousse d’une couleur brune tirant sur le 
rouge, allongée, étranglée de distance en distance et ren- 
fermant une pulpe brunâtre, acidule et rafraichissante; au 
milieu de laquelle se trouvent les semences. 

Les Indiens et les métis préparent avec cette pulpe 
délayée dans l’eau une boisson très-agréable..que, les 
Espagnols appellent limonade au tamarin. - 6 


Bananier. — Le bananier est une plante herbacée, dont 
la tige est verte, luisante, spongieuse et rémplie de suc. 

On cultive plusieurs variétés de bananiers, fais les 
deux espèces bien distinctes sont : le platano guineo ou 
melocoton, musa sapientium de Linné, et le platano grande; 
musa paradisiaca de Linné. Les autres sont le platano 
morado, bananier violet, parce qu'il a la spathe violette, le 
platano manillo, bananier de Manille; le platano macho, 
bananier mâle, et le platano hembra, bananier dit femelle. 
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La banane est sans contredit un des fruits les plus nour- 
rissants et les plus sains des pays chauds. 

La figue-banane est la plus petite de toutes; elle est 
produite par le musa sapientium. Elle est ovale, lisse, et 
longue de 6 à 8 centimètres; elle est parfumée, agréable 
et d'autant plus délicate qu’elle est plus petite, La banane 
du musa paradisiaca s'appelle grande banane; elle est 
triangulaire et a, en moyenne, nne longueur de 25 centi- 
- mètres. Cette banane est très-commune:; on ne la mange 
que cuite avec du sel. La banane du platano morado est 
violette et possède une saveur très-douce et un parfum 
particulier. La banane de Manille est la plus recherchée 
après la figue-banane. Les bananes du mache et du 
hembra sont les plus grosses et les plus longues. Elles sont 
peu sucrées, farineuses et un peu fades. Les bananes du 
macho sont cylindriques et unies, tandis que celies du 
hembra sont pngDiAuses et possèdent des arêtes très-pro- 
noncées. 

Le bananier se plaît dans les terrains humides: ilna 
besoin d'aucune culture. 

Les bananes ne mürissent pas complétement sur: la 
. plante. Les régimes coupés sont suspendus dans des en- 
droits couverts, et, quand les bananes ont acquis une 
couleur jaune clair, on commence à les manger. 

Un régime provenant du #nusa sapientium porte jusqu'à 
soixante bananes, et celui du musa paradisiaca n’en porte 
au maximum que trente à quarante. 


Goyavier.— Il existe dans les environs d’Orizaba deux 
espèces de goyaviers : le guayabo sylvestre, psidium pom- 
miferum de Linné, qui produit la goyave rouge, et le 
guayabo de China, psidium pyriferum, qui donne la goyave 
blanche. Le premier de ces goyaviers est originaire du 
Mexique. | 

Le fruit du guayabo de China possède à peu près la forme 
d’une poire. Il est vert en dehors, rouge en dedans et 
contient beaucoup de graines. Le fruit du guayabo sylvestre 
est à peu près rond. La pulpe est blanche et moins aroma- 
tique que celle du fruit du guyabo de China. 
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tes: “BOyaNes, “constituent un}bon/aliment, quard-elles 
sont, bien müres.sOn lessmangeserues cuicuites.Ont'en 
fait.surtout des gelées lou des. ‘confitures|5quin soirt très” 
recherchées: Les :goyaves.:mangées avant leur PACE 


maturité sont très-nuisibles. A9 959 


sOapolin, Be capolin dés Indiénis a d'abord été gsiäbre 
comme une: cerise. C'est 14° pruné de Virginie, fruit, de 
Farbre décrit par Linné sous le nom de prünus “où gindria: 
Cet :arbré ‘est originaire ‘du Mexique ét “appartient” ÉœT 
famille des rosacées. ©: | He? | 


INT > 


Le fruit est une drupe de hé sphiqué. Le Dériéarpé 


estitrès-mince, La semence, noyau à/sutures/shilläntes; est 


entourée ‘d'une pulpe ‘blanche: !Ce fruit ressemble ‘assez à - 
unie cerise par-sa forme, sd grañdeur! et sà couleur El est 


inodore, d’uneé:saveur sucrée Testament acide. ° 


Prune d'Espagne. — Ce fruit ressemble ee uue au 
cäpolin; il-est'très-recherché, à cause de’sa saveur agréable 
et de son parfum. C’est la -drüpe dû mômbin à fruits 
rouges; Sponñdias purpurea de la famille des térébiäthäcées. 


JEU AVE 


Cet arbre est originaire du Mexique. IUGI 


En 'äutre fruit du genre mombin-est Celui-du\spondias 
myrobalans, arbre: que les Indiens ne noce ae )° 


arbre est aussi originaire du Mexique. ‘01e 2011 + 
«be fruit est une drupe dont le noyau'avorte souvent; ÿ ‘alla a 


is OT; ei } 


une: formé oblongue un peu sphérique: Îlest lisse, brillant, S 
et d'une couleur jaune tirant sur ‘le rouge: La pulpe est : 
jaunâtre, d'une-saveur plus ou moins sucrée; se un 2 À 


astringente et légèrementaromatiques ! 21915418 aol 


«Manquier. Le manguier à été apporté des aiitlès au | 
Mexique, -où il'a formé un grand nombre de variétés. Le 


fruit le plus recherché est la mangue de Manille; qui-est® 


rafvaichissante ét’très-savoureuse. La grosse mangue at 


contraire, a une odeur péu agréable rappelant cclle’detla 
térébenthine: Cordoba est renotnmé Re = Re og GE s | 
de ses mangues de Manille ‘°°° °° S'HEISUOT 


IFruit de solanées.==T'aubergite, la tornate € does pie 


sont, parmi les! plantes des Solanées, cellés que l’on cultive? 
particulièrement et en très-grande quantité. Elles ‘sont ” 
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toutes originaires-dü-Mexique. L'aubergine, qu'on: appélle 
berbena, -so/anum melongena;ia-la tige sans épines. Le 
fruit estoune-baie-allongée,--grande; luisante, iclette: ‘ét 
contenant une chair:b! anchâtre. WF 0 pc né sé ee 
que cuite. ERE 
La tomate cu le :hitomat].! js dre ia le Hem 


lycopersicum. La plante. est poilue..Le fruit, bien cOnNu;) | 


est. bosselé, sillonné, glabre, multiloculaireet.d’une! couleur! 

rouge. Les. autres variétés .de tomate sont la petite rouge, 
Ja grosse jaune, la petite jaune, la petite verte, ou pr rot 
qui,est parfaitement sphérique. :: 41 

Les. ,piments..les plus: recherchés. sont | der capsicur 
annuum sou,de.chile,.des Indiens !et:le capsicum: micro: 
carpum, ou..le. chiltipiquin, Le.-fruit-est lisse, -luisant, ‘de: 
forme variable, assis sur,le- calice, vert; avant sa maturité; 
et rouge lorsqu' il est. mür. 

‘Le piment est de, tous Les. condiments le se usité: au 
Mexique. Les Indiens le mangent.avant qu'il soit.mür,.et. 
ils. donnent la. BrééeneR au piment de BAS âcre-et; ler 
plus piquant. | | 18 190 


.Sapotilhers. 1H existé Fos espèces de sapotiliré, 


dont les: fruits: sont: principalement: recherchés: par: Ia 
étrangers. Les sapotilliers sont oxginaires du Mexique.1015 


«Le chicozapote-ou la petite sapotille est le fruit del athche 


zapotü: dé Linné.-Cest un:bel-arbre:dont :lec fruit. est une! 


erosse-baie,-globuleuse et:charnué: 4585 ausluoo snn'h 9 


La sapotille: mamet-est fournie par l achras-manmosa 7 


) 


Linné. Les Indiens l’appellent-tetzanzapotl.s 3 sinon 


Ge fruit. est: de forme ‘variable, RRQ ouai: 


long de:16, centimètres, et, large, de:8. -céntimètres,s d'uné/{ 
couleur-fanvé,;à écorce coriace et: raboteuse,. dont. l'épaisseuri | 
est-environ:des4-à:5 müillimètres.,FL renferme ‘une pulpe:: 


blanche, molle, d'une couleur. tantôt semblable.à celle de: 


l'écorce, tantôt , plus: foncée et. SN, d'un! nee 


FORTE Il pens une saveur 49H RER ARS OL 


FALSE 
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Le sapotillier qui produit « ce fruit est un arbre de gran- 
deur moyenne. 

Cette variété de sapotille est à peu près silos à une 
pomme, comme forme et comme grandeur. Élle-est légère 
ment ombiliquée à la base. La pulpe est molle; elle:contient 
un suc d'une saveur douce, légèrement acide et tomine 
vineuse. 

Le zapote prieto est le tliltzapotl des Indiens ou sers 
noire. Ce fruit n’est pas produit par un arbre de la famille 
des sapotées. C’est un arbre de la famille des ébénacées qui 
le fournit. Cet arbre a été décrit par Wildenow sous le nom 
de Gospyros obtusifolia. Xl est originaire du Mexique. 

Le-fruit a la forme d’une orange. Il est un peu déprimé 
au sommet et à la base: son diamètre est de 8 à 10 cen- 
timètres. L’écorce est mince, lisse, se détachant facilement; 
elle est d’une couleur verte foncée. La pulpe est noire; 
semblable à celle de la casse, molle; la saveur est d’abord 
doucé et agréable, mais ensuite astringente et nauséa- 
bonde. Cette pulpe se trouve en grande abondance dans le 
fruit et renferme les semences. Ces fruits sont nutritifs et 
d'une digestion facile. 
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VARIÉTÉS 


TRAVAUX ACADÉMIQUES (1). 


Contagion de l'érysipèle épidémique ; par M. le. baroï 
Laney. — La contagion de l’érysipèle, généralement 
admise. en Angleterre, mais longtemps niée en France, 





(4) Le 20 novembre dernier, M. le baron Larrey a lu (non en comité 
secret, selon l’ancien usage, mais en séance publique de l’Académie de 
médecine) comme membre d’une commission des prix, son remarquable 
et consciencieux rapport sur l’érysipèle épidémique. Nous croyons de 
voir appeler l'attention sur la partie de ce rapport que nous réprodui- 
sons, et qui est relative à la contagion de l’érysipèle: Lies médecins 
militaires, placés au milieu de grandes agglomérations d'hommes, ap- 
précieront la haute importance de ce document au point de vue de 
l'étiologie et de l'hygiène. (Rédaction) 


« 
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compte aujourd'hui parmi nous de nombreux partisans. Les 
opinions propagées à l'appui de cetté doctrine sont nom- 
breuses ét rappelées par l’auteur. Il arrive à conelure, 
d'après des observations plus rigoureusement faites au- 
jourd’hui qu'autrefois, et surtout d’après l’aggravation 
progressive des épidémies d'érysipèle, que son développe- 
ment et Sa 41 + solos ne. dépendent À la conta= . 
né F L RSTT LE L 


Un chasseur : se blésse au pied droit avec son fusil; la 
plaie, déjà gravé par elle-même et par une hémorrhagic 
consécutive, se complique, au quinzième jour, d’un éry- 
sipèle. Le membre tout entier est envahi, des plaques gan- 
gréneuses apparaissent, l’'adynamie survient et entraîne, 
le vingtième jour de l’accident, la mort du blessé. Son frère, 
jeune homme bien portant, lui ayant donné des soins, est 
atteint, Sans aucune cause locale, d’un érysipèle spontané 
de la face, qui S’étend au cuir chevelu, se complique de 
symptômes adynamiques et le fait succomber au huitième 
jour.Sa petite fille, enfant de trois ans, avait une très-légère 
brüluré à la main, qui devient le siége d’un érysipèle 
propagé au bras et à la poitrine, avec imminence de symp- 
tèmes inquiétants, mais se limite enfin et permet à cette 
enfant de survivre. La savonneuse de la famille, après avoir 
lavé le linge dé la maison, est prise d’un érysipèle phlegmo- 
neux de la main, dont elle guérit ; la garde-malade, atteinte 
d'un érysipèle de la face et de la tête, échappe après avoir 
éprouvé des accidents ataxiques. 

“Voici quelques autres faits : 

Une sœur de charité, qui avait été chargée de faire des 
irrigations sur lé piéd d'un blessé, est forcée, par la fatigue, 
de Îles interrompre, et ressent d’ abord dans le bras droit 
des douleurs qui deviennent excessives, avec fièvre, nausées, 
vomissements et symptômes ady namiques. Un vaste abcès 
phlegmoneux, ouvert au bras, est suivi de plusieurs autres, 
dans diverses parties du corps ; une suppuration abondante 
s'établit, mais elle est demauvaise nature; dés décollements, 
des escarres se forment; les accidents généraux se compli- 
quent, et la malade succombe dans d’atroces douleurs, 


GA  PATNARIÉTÉS. 


“La comunauté:treligieuse. à daquelle appartenaits ebtte 
: sœur éetrouvait, au:moment: de:soniretour dans lasaison, 
sert d’ excellentes, conditions desalubrité.: Mais dès:lors! se 
déclarent diverses affections: plus! ou: Moins; graves, offrant 
toutes le caractère adynamique.et.une forme infectieuse, 
. sinon contagieuse. Les. accidents cessent. par. "évacuation 
‘du couvent et l'envoi des religieuses à la campagne. À uivent 
_ les observations de neuf autres sœurs qui, ayant aussi yeillé 
oi pansé lé mème blessé où bien: soigné leurs éompagnes, 
firent téitités de sérieux accidents, quels deux d'éntre 
_elles succombéèrent. Of, 2SHpIo D 


: Uné sixième observation estrelative Atun: érysipèle! ispon- 
‘tané;pde forme typhoïde,; chez ire fermé qi mourütidàns 
“l'état adynamique. Lémédecin qui l'soïgnait fut: Victime 
de l’érysipèle, ainsi que les deux gordes-malades, et lous 
trois périrent ; une domestique, menacée du même sort, JU 
Myinta la guérison. Le docteur. 5..:, ayantsüccédé à M'G.., 
= dexinin male: lui-même, maïs mon? ‘un AS et se 
.: rétablit par quelques soinshygiéniques. .. 60 oil 


s Une:septièmé obsérvationconcerne:de tas Gi; lfils 
tait honorable médecin! dé Nantes; qui, .ayantrobservé à 
sqliiitaitel de: Bordeaux un: malade-entrécpour tüne affection 
-- oculaire; près 4d’un-autre affectés d'uniérysipèlerphlyété- 

pere estatteint lui-même üssez gravement: Uneexcoriation 
légère qu'il avait à la lève devient le point de .départ‘d'un 
-sérysipèle-phlycténoïde, qui .envahitrla face: et-le:cuir che- 
Atvelu; mais qui, ne comprometpas-a vie: Le. père de MG, 
accouru auprès de son fils, est pris au :troisième/ÿour 
d'une-angine, suivie d'un érysipèle phlycténoïde de la face 
et du cuir chevelu, avec quelques symptômes généraux qui 
disparaissent, ‘en assurant la guérison:! Lai belle-sœur de 
M2G:., père, venue ‘à Nantés pour le vüir, de tothbe ma- 
Jade de semblables: accidents, ct, guérit: dé même, Mais en 
perdant ses chéveux. ds 


Une huitième ObScLV valion se € rapporte à à un Lan à teint 
d’un érÿsipèle à la face. L’ ‘érysipèle envahit la tête, s se, com- 
“plique d’ adynamie. et entraine, rapidement. la mort. ;, Une 


“femme qui avait donné des Soins au. malade, , : puis | le. mari 


Cid FPE rom OC YYSNT 
ei IHTVMAL — HIAAr Vo vme JV A 


PLNARIÉTÉS. \OG5 
slide céttefemme, sont:frappés de: la même: manière et: suc- 
rem tous deux Liweapitaiuedunaviretoù s'étaititrouvé 
2 létmarin ést dtteint à; son: tour ré un El Le 1 face ; 

ri guérit: ‘en réprériant la mer: 


Mare Fa neuvième obéérvation ; d trait Séulérnént : és un | étre 
mu de Ja fic, ‘dont la transmission eut lieu d’ “une "Eu 
| fille à à unêé servante. Das ISVITO 





ba, dixième observation. est Falls d'un re de l'hôpital, 
-saisi ne un. érysipèle,.. au’ milieu, de: épées et mortien 
"Casques | Jours. | 


-no-Ba onzième observation HN au + er es mis 
düismème: en; danger, par: un, érysipèle, adynamique:;:en 
72 pr ro ses sains aux matisies del sIEbôpital SR MAn 
..de:Bordeaux::.… 3b.e9l 01 fn 

}'f SHeRe 


| ASORDISSEMENT. DELLA TAIËLE ET, DIMINUTION, DES: EXEMPTIONS. 
POUR: CAUSE; D'INFIRMITÉS. EN FRANCE ; par M::Bounin.!, 


Le 22 janvier dernier, M, Botidin à adréssé à l'Académie 
-lide médecines la mote suivante: :« Dans la dernière’séance 
5 de lAcadémie,. à l’occasion dé la mortalité des enfants'en 
RP que j'avais depuis longtemps 

DO ER ERU LEE Ent AB lataille:et la diminution des 
comfirmités pari les D Proriçais nu NN leur 
HU" fanmée. 5 Miro | 

5 Voïei, en effet, dub été, sur 16, 000 jeunes g gens 'exa- 
….minés, la DA pee in E ‘de HER 1533, ‘et ce 

ee à ne ICS UE 





EXEMPTIONS ‘| LE AUOT) EXEMPTIONS 
119 E pour” défaut pour | © ‘pour défaat pour 
cp); detaille:: 0 infirmités, : 11 dé taille.) --infirmités.) 
A8. 1829 o1 2728 )016/1858.8 51 07 GET Der du 
ARR; °. 900. a rre24040 1. 1899: .2a 408062. 2,700 €; 
1833. TEE ‘2,794  A860. . 600 . : 12,049. 


« Luce a moyenne des exemptions pour défaut 4 
‘aille qui, au commencement de la période, était de 901, 
“'n'attéienait pas même le chiffre de 600 trente. ans plus 
“tard; Fa moyenne annuelle des exemptions par, infirmités 
8 Abaissaté de 2,735 à 2,571. 
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“Mais, dit-on; s’il.en: est ainsi, x pm mp at-on: pet 
Fr mininuüum de la taille? F3 ailquioson, ans Isanv: SbJaRé; 
«Avant la loi de 1892, qui à fs la faille à 4" 56, le 
minimum de la taille ue de 4,54. Donc. la. taille loin 
d'avoir. été abaissée, a été au contraire élevée,.et,: Le 
35 ans, rien n'à été changé au minimum de la taille. : 

« Maïs alors, pourquoi songe-t-0n à abaisser Je taille 

à 1%54? ; 

« Si tel est, réellement le projet du nouveau 1 système, 
nous ne pouvons que l’approuver. En effet, la France a fait: 
la guerre pendant vingt ans avec ce minimum-de! taïlle. 
Nous allons plus loin, nous pensons que la loi n’a point 
à fixer dé minimum de taille et qu'ellé peut, en toute. 
confiance, l’abandonner à l'appréciation des songes de. 
révision. di CRT 

« On a cru longtemps à une prétendue stidértté entre 
fa”taille et les'imfirmités, mais c’est là une grande erreur. 
Ainsi, sur 10,000 jeunes gens de 20 ans, on en trouve 
a ya ant une taille de 1",73, 904 en Normandie, tandis .que, 
la Bretagne n’en pere que 444, En revanche, 4000: Nors 
mands examinés ne produisent que 643 hommes: aptes au | 
service, alors que 1000 Bretons en donnent 106 

« Assurément la France n’a pas la prétention, d’ ‘égaler. 
les races germanique et scandinaye. au point, de xue.de, 
la taille. En attendant, les documents. officiels établissent 
que 1000 jeunes gens examinés donnent en France 682 < sol- 
dats alors qu'ils n'en produisent que 283 en Pr ‘usse. » wo re 


Recrutement de l'armée autrichienne. —= L'empereur: 
d’ Autriche vient de donner son approbation à un projet 
dé loi concernant le recrutement de l’armée, dont voici. 
les principales dispositions : | 


«& Art.:1®, L'obligation du service militaire est générale et: doit être: 
accomplie personnellement par tout citoyen y propres: à moins: qu'il me ! 
jouisse d'une exemption légale. Le or sue: Du n'aura hHeurque-dans! 


le: cas prévu par dart18.; rie borvrasidh sème 
:.@ En temps de paix, il sera tenu compte der intérêts économiques zebi 
autres par un système. de. congés temporaires. | 18e 2j ess 


:« Art. 2. L'obligation du servicemilitaire commence le 1e janvier de 
l’année qui suit l'âge de dix<huit-ans Rd: et. Sins ARE à y 
de quarante-cinq ans accomplis: sh er bone 16-228 er 
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5e «obligation d'entrer dans Farmée commence le 1 janvier qui suit 
l’âge de vingt ans accomplis et dure trois ans. == L'obligation totale 
comprend ; a: six-ans de service dans la ligne; b. trois ans dans la pre- 
miète réserve ; €. trois ans dans la seconde réserve; ces douze années 
dans l'armée proprèment dite; d. la levée lgénérale, qui comprend tous 
les jeunes gens et hommes capables de‘porter les ‘armes, de dix-huit à 
qaapanrte tin ans, qui ne jont pas partie de l'armée. 

‘€ Art: 3. Les hommes de la ligne et de la première réserve tétoseit 
Paye de campagne proprement dite. Les détacheéments formés par des 
hommes de la deuxième réserve sont destinés à former des garnisons 
dans l'intérieur dé l'empire. Ils pourront, en cas de nécessité, jeta 
anfiay ee aussi en dehors des frontières de l'empire. 


«La levée générale, qui sera réglée suivant la situation dé sien 
pays avec les Diètes provinciales, servira en temps de guerre à la dé- 
fense de l’empire, et notämment à soutenir l’armée quand elle cherchera 
à empêcher l’énnémi de pénétrer dans l'empire , et à combattre ce 
dérnier! quand il y aura pénétré. La levée générale est donc placée, 
comme partie mtégrante de la force défensive de l’empire, sous la pro- 
tection des coutumes internationales, dé mème que l'armée. : 

« L'appel des deux catégories de la réserve et celui de Ja levée 
générale est réservé, pour chaque cas, à la décision de l’empereur. 
ae Art. À. La levée générale ne pourra être employée, en cas de 
guerre, en dehors de ses foyers qu’à la distance de quelques journées 
dé marche dé ceux-ci. Une loi particulière réglera l'emploi de la levée 
générale, en cas de päix, pour le maintien de l’ordre public ; elle ne 
pourra être employée à cct effet que dans ses foyers. 

..& Art.,5. L'armée devra toujours être organisée de manière à entrer 
en. campagne dans le plus bref délai possible, et doit former l’école 
ee armes pour toute la population. 

1CAnt. 8. Gelui, qui n'est pas exempté légalement où na pas élé 
reçonnt impropre au service ne pourra se marier avant d’être sorti de 
la troisième classe d'âge. Cependant le gouverneur de chaque province 
pourra aëïloriser le mariage dans des cas urgenis, ce qui n’exemptera 
pas Pindividu marié de pouvoir être appelé successivement dans les 
trois classes d'âge (à 20 ans, 21 ans et 22 ans). 

: € Art, 11: Les Jeunes gens autrichiens, qui après avoir. terminé 
léurs études dans un lycée public ou une école supérieure autorisée, et 
qui entréront volontairement dans l’armée, 4. ne seront obligés, pendant 
la paix, que de sérvir pendant une Hhée, et pourront ensuite suivre 
leurs occupations ordinaires, sans prendre part aux exercices, pendant 
tout le temps qu'ils feront partie de droit de l'armée; 6. après cette 
année de service, ils pourront être inserits sur la liste des officiers de 
réserve, s'ils réussissent dans les examens institués à cet effet, auquel 
cas ils seront astreints à certaines manœuvres annuelles, 

«D'autres personnes instruites aussi pourront également, faisant 
preuve des connaissances requises, et s’ils ont pris part aux manœuvres 
voulues, être nommées officiers de réserve. 


s. 
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« Ant. 15 Cas d'exemplion : fils de veuve, etc. étudiants en 
théologie, et, “à des divers cultes: © 106$ 19. goudqrioaton). 

« Art. 18. Celui qui a déjà rempli dän$ l'armée”son obligation. du 
service. nilitaire sera admis Comme rémplacant ide son‘frère appelé, 
et au cas où celui-ci sert lui-même ‘das! l'armée pour vérhplir-une 
obligation. de service encore imposée à téltilons HD, 2ssbi 

€ Art. 20. Des congés: permanents’ seront ‘accordés dans les cireon= 
stances. ordinaires: ‘aux fonmétionnairés de l'État;! dés graridst domaines 
privés, des administrations provinciales et iünicipäles, aux professeurs 
des élablissements d’instruêtion publics ‘ow! autorisés. etidès écoles 
primaires, aux docteurs de’ toutes tés facultés des 'univérsités autri- 
chiennes, aux avocats et notaires, aux élèves’ des lycéés tou écoles 
supérieures, s'ils produisent de bons certificats. de éonduitétet de supé- 
riorité, dans leurs études; : aux possesseurs ‘dé grands établissements de 
commerce êt d' industrie, si leur. présence est ‘nécessaire à Hi gestion de 
leurs, alaires ; les: propriétaires de biens ruraux acquis par héritage, s "ils 
les culliyent, eux-mêmes, et si le revénii Süffit “poër l’entiétièn d’une 
famille -de cinq personnes sans en dépasser lé: quadrüple. “bi 

« Les congédiés de’ cette ‘classe sont appelés pour cinq semaines 
d'exercices pendant thacune’ des trois premières années de‘lètr service, 
et en dehors de cela, seulement en cas de Euerte ‘où d'iñihence de 
SUETÉG UN A Li Y'IUSS NU swshi 

« Art. 2. Il n’y à pas: dé ed StaptESh ‘Pour la RAR 
générale queri > l'incapacité complète du service. Cependant au exemptions 
de service pourront être accordées exceptionnellement aux  fonc- 
tionnaires de. l'État, ou,aux personnes, indispensables à leur famille. 

« Art. 93, Le contingent. est fixé dans “chaque district d'a après les 
classes d'âge ét dans chaquè classe! d'age d'après Te /sort.l «299 19196 es 
NCTOUS les Hômtiies ! RAR au Service de a 4, 2 ei 3e 1elBsce, d'âge 
eñtreront: dans d'armée.s tapes oil À à 6] enr 

« Art,:29.. Ceux qui auront bre exemplés en 1 vert des : art. 13e 47 
et qui. renonceraient après à ces causes | d’ nr ser ont ARR das 
les classes d’âge postérieures. SRE HMS QUE FLE) 

« Art. 20, Ceux qui auront terminé te service pourront se cr 
tous? less ans D une ve à 38YI66 D 8h9901q. ali Ni °C: 
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n9 einribulè 09 sygoy €b el: Hoi dan & ei) » 

Conscription du 28 are AETSE PERTE © 120; 0bo 4. 

Hd noitddèm cc2dBribe floréal | ile an, x, PNR ni 120, 000 

L lag qS Idem Ice du }s © ifloréal, crôa SL, bé AL Sr ji 60, 000. 

san viloddemrios dr BTNITÔSe si RUE. à pris pe 60, ,000 

Idem du 27,nivôse: ,,aRXU.: DU 66,000. 

+109 » Idem} -dus.2:vendémiaire, DL ben an vai 7:80! 001 ; 
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"+ need Hit déchate, par M: " cn ns auétet iv 
ès sciences, pharmacien aide-major de 1e] lasse (4): one lait, 
qué je” devrais plutôt! désigner sous lecnom.de colostrum, 
DURE la traite eut Jieu vingt-quatre ‘heures: seulement 
après le part, ne “présentait à à l'aspect vien d’añormal. Il 
“était dééérement acide une demi-heure Du Lie fut re: 
Cueitfs 2 Srortvog o5i re HO Det: 

y ai suivi le Gatadé d me quèst nous AVONS. fit con- 
re, M Millon et moi; il a été reproduit par MM. Pelouze 
Frémy (Traité. de chimie, 3 édite, tv, p. 631 ot SUN). 

ue ajouterai que. cette. aoalyse du Tait. de chatte démontre 

une fois de plus la supériorité de ce procédé sur tous Ceux 
condis,. puisque j'ai pu faire un dosagé/'corhplet avec six 
cenfimètres € cubes seulement dé said quantité totale hi 


j'aicpu me DrAPUTRT. 
re ï 





Lives OÙ mb sùva 





DE 






a} On. doit faire ‘ remarquer ; | “ph %e : qi nant Hi -même 
M. jom mai ille, que cette ‘analyse indique paroi, la’ éômposition du 
colostrum de la chatte que celle de son lait, (Rédaction. 
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Uñlitré de ce lait contenait : : PA ah mn 


| [sé THE: 08190 
Beurre." ue +» ANR NT SRE 
FOSC Te Me ns * Ai D CONTES | 
Lactalbumines 76". 37745 SOS 0IES GE Et 
Lactoprotéine, 4.310 0 Ubu 
Lactine et acides organiques. 4 49,11), 4 
Céndres "4 ee Te aie 14 Xe 1088 pui 
“483 RTE 


Le poids des matériaux solides s ‘élève ainsi à 183 | gr. 17: 
ce qui fait de ce laït un aliment très-substantielyriche sur- 
tout en matières albuminoïdes. Et; mème en supprimant 
la lactalbumine, caractéristique du éolostrtim à à cette dose, 
le poids du béurre, de la caséine et du sucre constituerait 
encore lun lait de bonne qualité, s’éloignant surtout de celui 
de chienné, en ce que celui-ci ne renferme’que très#peu de 
lactine, d’après les analyses de M. pen de: Simon ju 
autres. 
La chatte était nourrie presque FA RE à + 
viande. « 

Note additionnelle à celle de M. Commaille. _p'apréé 
les expériences de M. Dumas, le lait d’une chienne, nourrie 
pendant quinze jours au pain arrosé de bouillon gras, con- 
tenait 44 pour 4000 de lactine, dé matières extractives et. 
de sels, La lactine ne disparaît, suivant M. Dumas, que: 
lorsque les chiennes sont nourries à la viande! Mais, de 
nouvelles expériences faites par M. le pharmacien inspec- 
teur Poggiale, avec les moyens d'analyse qué possède: aux 
jourd’hui la science, prouvent que le laït des chiennes, 
nourries pendant. vingt et un jours avec de la viande seule 
ment, contient, en moyenne, 20 pour 1000 dé sucre. Dans 
une série d'expériences ce chiffre n'a presque pas varié pen 
dant plus de quinze jours. Le lait d’une chienne nourrie | 
avec du pain et de la viande renfermait, en -Boess on 
pour 1000 de sucre. | 

— Note sur la sursaturation appliquée à oi purification! 
et à la séparation de certains sels, par M. Jeannec:* Nous 
reproduirons textuellement quelques-unes des indications. 
- que l’auteur donne. DOS SAIS à 
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«Purification du sulfate de soude: Prenez; dit M. Jeannel, 
sulfate de soudé du commerce 300 grammes, et eau distil- 
léé 100 grammes: faites fondre à la tenpérature de + de 
33° dans un ballon de verre. A cette température, qui est 
céllé du iaximum de solubilité du sulfate: de:soude; 100 
Brammés d’eaù pouiraient prendre 332 grammes de ce sel. 
En mêmé temps, lavez un filtre disposé sur un entonnoir, 
en y versant énviron 500 grammes d’eau chaude à 50 de- 
grés. Lorsque l'eau chaude est écoulée, placez Fentonnoir 
sur un!flacon à large ouverture, bien lavé à l’eau distillée; 
versez: la; solution saline: chaude sur le: filtre et: couvrez 
celui-ci d’une lame de verre. La’solution passera tout en: 
tière sans cristalliser et restera liquide dans le flacon, même 
après le refroidissement. Lorsque ensuite où enlèvera l'en- 
tonnoir, la solution: exposée à l'air cristallisera rapidement 
en se éDantrant jusqu'à près de 33 degrés;cenfin, lors 
Rs sera complétement refroidie, on décantera l’eau: 

1 «Lesulfate de:magnésre, de sulfate de siniüiet le carbonate 
il soude peuvent être purifiés ainsi ji la dissolution dans 
de. Faites quantités d’eau. 

«Séparation: des sels: Le: phénomène Abu la, sursaturas 
tip offert par certains sels.ét, point par d'autres donne un 
moyen nouveau de BRAIN des sels qui RAF devenir 
industriel. : 4 
j& horaule on or: das un ballon de: verre: dl'azotate 
_de-potasse et l’eau, dans les proportions de : azotate de, 
potasse 335, grammes, eau: 100 grammes; la dissolution 
complète a Jieu.à l’ébullition qui .se manifeste, comme. on. 
sait, à 145°9,.et;laicristailisation se fait à couvert aussi bien 
qu'à l'air. libres Si l’on àjoute 300 grammes d’alun, l’ébul- 
Htion n° est-point, retardée ; si; on laisse-refroidir. le ballon 
après avoir. couvert le goulot. avec.une capsule de fer-blancs 
Falunreste.en solution. sursaturée et l’azotate de potasse 
cristallise comme s’il était dans l'eau pure: On peut ensuite 
 décanter la solution sursaturée d’alun, et opérer ainsi, de 
lananière.la:plus-simple;.la séparation des deux sels: » 

Mu Jeañmel:neidoute pas que d'autres mélanges de sels 
ne: puissent fournir-de semblables résultats, GENS ? ARE 
2° semestre 1866.) so ritlair 


A SEEN 


PARA VARIÉ en LA Ÿ 


to ovidE treroeitratéts"esba 

_ Des eAUz. dE ElMéridi, par. A P Dr dé 
major, à( l hôpital militaire de Constantine. —Daps une note .; 
insérée au. Recueil. de ; mémoires de. médecine, de crus: 
qte et, de, pharmacie. militaires, numéro 0,,de:m ra va 
M. Auberty médecin aide-major,. parlant. del eau ;d’ Fee 
Méridj,..s’exprime, ainsi : .@ Elle;a, dit-on, été: analysée. et. *, 
c déclarée de.première qualité, ce qui, est, évidemment, une. 
« amère ironie. Dernièrement un ingénienr, des, mines, 
«ayant, visité, le pays, a trouvé que le. sol renfermait une 11 
« immense quantité de pyrites CUIYreUSeS etque, l cau cou 
« tenait une forte PRODATHE de composés Cuivreux, sur- 
« tout dé: sulfures ÿ NDS. 200. SHEDSTISENEIOLDA ss\ ATARI St Ex 

Lorsque cette note a paru, j'étaistoccupé à faire l’ana- 
lyse de cette eau;:sur l’invitation:de,.M.ule.général, de 
division Jade la province. : 

Mon rapport;-résumant cette analyses, porte Ja date du 
8 avril 1866. C'est donc évidemment à untrarailantérieur 
au mien, et dont je n’ai-pas eu connaissance, qué l’on fait 
allusion. D'ailleurs, j'ai dit, on le’vérra plus bas, que la 
grande quantité dé ‘matières ‘organiques ccontenues:dans! la) 
Séguia réndait son éau/insalubres ma&lsaine, surtout Pen | 
dant l'été, époque à laquelle ces matièresientrenti facilement :2° 
en décomposition sous l'influence, d'une température de : 
T° et 48° centigrades. Mais si nous sommes. d'açcord sur 
ce point avec l’auteur de la note, nous devons déclarer que 
nous ne partageons nullement SOI avis” ‘quant, aù cuivre ; 
une analyse rigoureuse, plusieurs fois ré épétée, ne nous a 
pas permis d’envirouver la moindre traces sh 202 

Que l’on attribue l'msalubrité d'El-Méridjà àlimauvaise 
qualité de: l'eau, aux trois petits marais. qui, entourent, ou 
Bordije, äl'élévation des montagnes qui l’ abritent des. vents. 
du ‘nord srien.de:-plus naturel; mais, ‘ROUS/|n6,,Saurions 
accepter: que | l’on:mette sur,le: compte, du CUIYIe, contenu, 
dans) l’eau cette série: d'accidents, qu'on y observe, Gé. rt 
métal, d’ailleurs, sirar ement constaté, dans,l es eaux, n ‘existe. | ce 
pas: dans celles d'El-Méridj; ilest: bien | PEOUYÉ, queles vomis.,.…. 
sements abondants, accompagnés de fièvre, observés dans, :. is 
celte: localité;sne,se.manifestent.que per idant la saison, desj 


Cm 
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grandes chaleurs. Durant l'hiver on ne remarque rien de 
semblable! ‘Éinment d'un autre côté, admettre (ainsi que 
le fait obsérvér un journal dé Cha ratbl TA fricdin) une 
intoxication cuivreuse, dont les effets se montrérnient dans: 
uné Saison: plutôt qué dans. une autre, lorsque là cause qi 
est cengéé 1a produiré resterait toujours la même? : 

Ces considérations ont: ‘dû être l’objet d'un Sérieux 
exainèn, ét! nous’ croyons que l'autorité 6 partagé HUE ? 
manière de’ NO, puisque cette année la garnisoh d'E- 
Méridj a pris ses quartiers" d'été à L Tébéssn, y POSE VOIS | è 
dont là salubrité est HÜtOITe. "Li | En 


> AAJONNMEUI E: 
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| Anadyses lydrotimétriques Fe eaux EM ‘ 


ane f 9 


SAS L'QUEE 6 JUIVE AU du ps 5 Jon, 9)i99, aypero N 
2 LD Degré Ihydrotiniéttique: | + HESGRES 91190 9h... 
Res . Açide EN #: or AU dr Of: 0 MOVE à 
15 * Carbonaté de Ft PH. RER 1102 B7giodq Mo 
cHSulfaté ide éhaux tone. 100,070 0061 ,1ty8 € 
dis 0 À Jp denmmenésnsos go 2pqeie sr 037B0h do :Laîcr Le 


SE aup Matières, preaniques; quantité assez notables - TT 1 A 


Cétte eau-est:sans: odeur; sasaveur est, fade. et douceâtre ; Ne er 
l’eau::de savon::y détermine un, précipité flaconneux ; elle. ë 
est. crue: tpêu: Propre à la! cuisson des: Bu mess ! 


PAR CRAN 
LNS1S MI À! 


Eau dela Sépia. 


'Dègte hyürotimétrique. : RS Le RUES [199 : * 
A A carbonique. . . SUD SRE 0, 0250 ALERTE Fe 
RTETO * Carbonaté dejchauxiies. arr. ere 0 AO ITET, SE Loi 
; eo : "Sulfate de chaux. Je ea. F d 2°0,0260 : J{:35 
| Sels de magnésié: 14/05, 107) :10. nel )'D 8:99 25q 
Se vis {Matières onpaiquies en Bd anéfititéns Mfrofh ar ; 


Gutiéié éau est clair ire, insipidé, inodore; elle dééue fiaieL 
ment'le savon, se! 4roublé légèrement par 1° ébullition. Sur : 
les néuf'bôutéillés "qui nous ont été adressées; une seule 
nous ësf! parvenue Sans altération) et c'ést'à eélle seule, 
ment qué doit se! ‘rapporter Hotfen añalyse “Les ‘autres : 
exhalaïent une odéue ‘très-forte” d’ hydrogène sulfuré : et: 
conteñaïent u ui Hu épôt” considérable de’ inatières organiques 

et terreuses. ROLE" FD ONBY 6e DEFU Ep 

I nous a” “él Feng aps 7e #0 Sotitcilles: de’ cette. 
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mére eau exempte ‘d’odeut :sulfurehse/s-pourren «faire 
l’analÿsé au point de vue des sels de cuivre qu'ellé/pourraït 
contenir. Les essais préliminaires auxquels. nous. ous 
sommes livré n’ont pu déceler la présence, de ce métal. Le 
résidu, obtenu par une évaporation lente et: conduite : ayec 
soin, à été divisé en deux parties. Nous avons traité. la 
premièré pàr l'acide azotique pur: la solution, évaporée et 
reprise par l'eau distilléé, a été soumise aux réactifs des 
sels cuivriques : la potasse, le carbonate dé potasse, l'am< 
moniaque, le cyanoferrure de potassium, ” sulfhydrate 
d’ammoniaque, la lame de fer. Nous n ‘avons use trouvé. Ja 
plus petite trace de cuivre. 

La deuxième partie a été soumise à Pete de t'actde 
sulfurique pur et chauffée jusqu’à cessation de vapeurs 
sulfureuses. Le résidu traité par l’eau régale, évaporé de 
nouveau, a été repris par l’eau distillée. Gette nouvelle 
solution, trâitée de la même manière que lé précédente, 
nous à encore fourni des résultats négatifss10 # np. 

Dans le but dé suppléer à la mauvaise Mathis dee eaux 
d'El-Méridj, on a exécuté plusieurs sondages aux environs. 
du Bordje. Nous terminons ce travail par quelques éon- 
sidérations succinctes Sur les résultats obtenus at point de 
vue des eäux dont nous avons été appelé à A land 
lyse. 

Eau, provenant d'un 1° so BU. — _Opaline et tient en, 
suspension une grande quantité de matières -organiques ;. 
saveur fade, ne dissout pas facilement le saŸon, gonne par. 
litre 2 grammes de matières fixes. 


Eau provenant d'un 2° sondage. — ose alcaline, 
limpide, incolore, inodore, douceâtre, ne se trouble pas. 
par l’ébullition; dissout difficilement le savon, à ‘béaucoup 
d’analogie avec la précédenté et semble: provenir de là 
mème nappe; donne par litre. 2 pente d'un Tee 
grisdtre qui noircit par la caleination 88111) 9 


Eau provénant d'un 3° sondage HER à — | Eire 
incolore, inodore; saveur désagréable, salée, amère, donne 
avec l’eau de savon des grumeaux nombreux, Le résidu 
d’un litre pèse 10 grammes.Ce résidu est constitué en grande 
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partie par des sels de: a ner et: de ape qui ROLE la 
rendre purgative. 0 ( | f 


 Æau provenant d'un. bonds (Dra Orhan). Lester 
fbateu saveur fade, trouble l’eau de savon, renferme 
Î gramme 3 décigrammèês de matières fixes par litre ; lé 
résidu noircit fortement quand on le calcine, 


Eau provenant d'un. 5° sondage (Mosquée): — Incolore, 
sans odeur ni Saveur, se trouble par l'ébullition, dissout 
l'eau. de savon. Le résidu d’un litre pèse À gramme. Ce 
résidu se dissout en, grande partie dans l’éau régale. La 
solution, évaporée, reprise par l’éau distillée, est soumise à 
l’action de réactifs appropriés pour découvrir la présence 
des séls métalliques, du cuivre én particulier : indications 
négatives: | ; 

. En. résumé, de tous les sondages qui. ont été pratiqués, 
ce dernier seul.a donné des résultats assez satisfaisants ; 
l’eau qu'il à fournie, sans être de première qualité, est pos. 
table et propre aux usages domestiques, Nousayons appris 
qu'elle sert maintenant de boisson à la garnison d'El-Méridj,. 
à l'exclusion de toute autré eau. 





M. Légouést, médecin principal de 1° classe, profési 
seur de’ clinique chirurgicale ? à l’École impériale de méde- 
cine ét de: pharmacie militaires, à été élu membre de l’Aca- 
démie impériale de médecine, dans la séance du 29 j janviéf 
dernier. F 

Par cette élection, ‘fhite ! à une imposante mäjorité, PAca-. 
démie a réndu un éclatant témoignage de la valeur des tra 
vaux de notre éminent collègue. Gardienne, vigilante des: 
intérêts professionnels, elle a: ajouté un. nouveau lien à. 
ceux qui unissent déjà les. médecins civils à ceux de l’armée; : 
uMon Si nécessaire aux progrès. de nos institutions. 
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| tièvres ihtérmittentes diarrhéés.. Con A RUR 





Ë piètres |intérmittentés ; 
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Affeit. “chrenig. habituels a. mat, aiguës peu graves. 


Etat. sanitaire. excellent. ss etats | are 5, ME ! 
Brouchités: -pleurités, “rhümatisnes sr | 


CHoléra épidémique. . AS se 


ee 
Enr 
Shore 198 8,814 


Péû lle malades, bronchites et plthisies, sc se € 4 Vus 
Pas de nslitalions médicale accusée, L ht mee J Ph a 
DO PRE RS M 
Fort peu de malades. ds RP le 





Peu de malad6s ; quelqués fèvres intérinittentes. 1 AA 
Etat ‘sanitaire satisfaisant. |. 
Quélques. bronchites et affections rhumatismales.!. 


Ellen les 14 VA ET AR 
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Brouchites ; ‘dyssentertes ; ictères; trois hèxres typhides. 


+ heat cat 


Constitution. ‘catarthale. f En Ref ENV 
Constitution. médicale sans cractère saiRantee mel ES \ 


Añgines ét fièvres typhoïdes.. MS a de d éoer MESA mue à , 
ul des À voies réspirat.; fièvrès pt, hum. âïgus! RAVIER. JU 
Affédtion$ des. voies respiratoires, ON NOR POS DOS PAGE | LAFORËT . 
Brénchites et diarrhées légères. J Se Jin A ru | Viry. 

[Affections de poitrine peu graves: 4. / 4. 1... Ni || VALLIN. 
|Bronchites ; angine : ‘xarioldides, aù k LD ARE PA sr QD À FLEURY. TA 
[Rougeoles; affect. ! dés voies respirat.; fièvres € de LAPOIRE: 1: DRE. 
[Rougeole ét rhuniatismes articulaires Pet AN EE | Ke ar 
IBronthites et’ preumohies, D RES a tn QU k AA FE ARMIEUX. 


Bronéhites ;, ictères!; Fiupatibmes ; dy ésénteties. su 
Idem...|. 4. 
Quelques cas de rbuiatismes articulaires. LE let 


cire shete 





Rhumätismées articül . + affections - atarrhalés êt (ie 


Fièvres intermittents’ récidivées. AS ORES e 
Quelques! bronchités égères} quélques duélhécals RUN 
Affections à quinquina,. la plupart larvées.! PA EME 
Fièvres” typhoïdes ;| saffections. des voies respiratoires.” 
Quelques! irtittions légères de fa gorge et des bronéliés. 
Quelques fèves interMittèntes. CRETE ù 








Cinq cas dec choléra! :(3 morts) ; diarrhées: arigines ; bronch} 
Quelques cas de chôléra : : fièvres typhoïdes ÿ fièvres perhic+ 
rièvres idtormit. ; Atfetions de poitrine et du tupé digestif! 
bronchites ‘et paétnonies! 


Quelqües| fièvres intermittentes ; 
Affections {boraciques: | Aile LE. k 
Fièvrés intérmittentes’ récidivées ; ‘ ‘angines ; 
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Stomatités: . 
Affections digestives +: pulmonaires ; cachiexie paludéenne 
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Différence 


maxima Ka | | maxima À: 
Maximum Minimum | Moyenne. d'un jo Maxi . In : | aan our ; 


692,6 |- 680,41 685,47: 
4,1 704,3 |- 689,6 | 695,70 
1...) 780,4! 742,4 |747,04/ 
| 763,5.|- 760,3 | 156,85 
763,5 |- 756,7 761,08 
| 765,8 | 754,31 759,82 
740,9. 730,3 1 738,30 
766,8 |. 753,7 | 762,67! 
742,8 |: ‘704,0 | ‘708,96 
616, 7.1. 666,1 673,454 - 
67822 675,41 
787,1 153,34 
[ran. ANA 164,9 764,28 
lascara. . .. #48 (fi 144,60! 
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2 La Société. impériale des sciences, de à ‘agriculture! et. 
des arts.de Lille, a publié un programme: de concours & 
(médailles d’or, de vermeil, d'argent et'de bronzé), dont. W 
nous ex{rayons les questions suivantes, qui pepe Hair ; 
resser le service de santé. de l’armée. : : buy} 0 


4° La viande dé boucherie est, commeon le Lis répartie en nlsientra 
catégories ou qualités dont. le prix au kilogramme est fort différent. + 

On n’a aucune analyse chimique comparative de ces ah qualités 
de viande du même animal, 

Quelles sont les différences que ces qualités présentent sous le rappor 
de la composition immédiate ? 

Sous le rapport alimentaire, ces qualités offrent-elles résllement: des 
différences tranchées et'en conformité de leurs valeurs yénales? 

Pourquoi les bas inorceaux, à quantités égales de chars nourriraient. 
ils moins bien qué lés morceaux de premier choix 

Est-il possible à la chimie de donner, des réponses précises à ces. 
questions, qui intéressent si puissamment l'hygiène, HAE is 


sèn dite ls Sont dé on Th 


Question proposée pour le concours de 1868. 


90 Parmi les'aliménts où condiments empruntés au hais PTT 1. 
en est un grand nombre dont on ne connaît pas d’uné manière exacte | 
la composition immédiate, et dont, par conséquent, il est bien di icile. 
d'apprécier la véritable valeur alimentaire. 

De ce nombre sont : les petits radis roses et les petites. rayés tapharas 
sativus) ; —1e radis noir ou gris (räphanus niger); — lé grand raifort | 
(cochlearia armoracia) ; —— le souchet comestible (cyperus esculentus) : 
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NOMS 
s'idesA, 
OBSERVATEURS. 













7 Direction] Tntensitéh | 
els. moyenne. moyenne. | dé Ds 
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,5 ini ©. 4,3: [Pas de maladies prédominantes, . :,. .i. dant. TO BEAUCHAMP. 
,æ | Na |:44,6: ÉDiarrhées; ophthalmies, 9., 1044 44.4,48%. 4,44. )MARCHAL. 

), 0 iN, (e 408 À 4,0 : OPA médic, fébrile et inflammat, ; angines; bronch. V. FLEURY. 
TL se 4,6 ÉBronchitesi pneumomies, 1, 4.442... ...|BOUCHARDAT, 
), ON. NE. |? 2,1 1 TQuelqies fièv intérm! récidivées ; diarrhées et dyssenteries. | COQUEUGNOT. |: 
til 2x. o 1,0 ÉFièvrés intérmittentes souvent! graves... : 7, 2 1,0. SOLLIER. 
Te 16,1: 0] | 455 1fRiètres intermitténtes ; bronchites ; diarrhées. , . . . ,, .|CEISSON.. 

UF 0.2 Ait Bd Fièvrés intérmittentes réhelles. ; 4 4114 : + 4e . 4 +. ]C. FLEGRY. 
1,5 variab.: | A ,0 Affections aiguës de poitrine; qqs dyssent,; fièvres récidivés. | MARvYy, 

,Q |: n. (2) MBronicbite et fièvre. .L !.4 . JL LTus Ho... 026 FDEYILLE. 

,0 [s202 111 453: ‘Pnetmonies ; (brénehites.i . 1.44, ÿe GALLET. . 

0 N.@ 41,5 AFièvres intérmittentés ; !'diarrhées.. .. . : Tin 28 [TEANMAIRE 210 
,6 î EÀ 4,7: AFièvres compliquées Üe diarr. et dyssent.; rhumat. articul. | VERDIER. 

0! N. ©. è 0,4 Fièvres intèrmittentes et Hronchites: 1... } 2, 4 > WôBERr. s 

0 S-00? À 34) Fièvres bilieuses et catarrhales, short suit kime st: DOGnx. 


le gouet .eomestible (caladium. esculentum) ; — la: châtaigne de terre 
(bunium bulbocastanum) ; — la gesse tubéreuse ou gland de’ terre 
{lathyrus tuberosus): = racine de raïponce (campanula rapunculus) ; 
—+lestbulbes, d’aik (allium sativum); d’échalotte, (allium ascalonicum),. 
d'oignon (allium cepa); — les bulbes et. feuilles du poireau (allium 
porrum), d'orchis (orchis morio, mascula, etc.) ;—les feuilles de laitue 
(lactuca sativa), de scorzonère (scorzonera hispanica),; de chicorée 
sauvage (cichorium intybus), de chicorée endive (cichorium endivia), 
depissenlit{taraxacum) dens-leonis); de ‘eresson de fontaine (nastur- 
tium officinale); de cresson de jardin ou:alénois (lepidium sativum); 
de-ciboule{allium fistulosum et schœnoprasum) ,:des différents choux 
(brassica oleracea), de persil (petroselinum sativum), : de cerfeuil. 
(anthriscus .cerefolium), de  pimprenelle (poterium sanguisorba.). 
d’estragon (artemisia dracunculus), d’oseille (rumeæ acetosa), d'épinard 
(spiniacia oleracea), de.salicorne. herbacée .(salicornia. herbacea),, de 
poirée EL E de.pourpier (poréulaca oleracea), de mâche (vale 
riana olitoria), de raiponce (campanula rapunculus);—les tiges de 
céleri (apium graveolons, variété dulce), de céleri-rave (variétés du 
précédent), d’angélique (angelica archangelica), de rhubarbe (rheum 
ribes), dé cardons (cynara cardunculus); —1les sommités fleuries de 1à 
sariette (satüreia hortensis) ; — les récentacles où fonds d’artichauts ! 
(cynara scolymus) ; — les jeunes pousses outurions de l’asperge (aspa- 
ragus officinalis), du houblon (humulus lupulus) ; — les gousses vertes 
des pois (pisum sativum), des haricots verts. (phaseolus vulgaris) 3; — 
les concombres (cucumis sativus).; — les cornichons (variété .du ,pré-. 
cédent) ; — les fruits. d’aubergine (so/anum. melongena) ; de tomate ; 
(lycopersicum esculentum); —.les figues (fcus  carica) ; — les dattes 
(phœnix dactylifera).; — les. carouges. (ceratonia siliqua); —les. chà- 
taignes et marrons (casbanea vescu); — les glands doux (quercus. 
ballota) ; — les Châtaignes d’eau où mâcre (trapa natans). bre 
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Il serait intéressant de déterminer, dans ces différentes substances 
comestibles, les proportions relatives de Peau, des matières organiques 
azotées et non azotées, des matières grosses, des sels. (notamment des 
phosphates et des alcalis), de l’azote total. 

3° Etudier les phénomènes cadavériques qui précèdent la période de 
putréfaction à l'effet de déterminer par des recherches positives à 
quelle époque apparaît et cesse la rigidité chez l'adulte et l’enfant 
nouveau-né. 

Tirer de cetie-étude des nt er à la médéeiné légale. 

4° "40 Déterminer, d'après l’état actuel de la science, les influences chi- 
miques et mécaniques qu’exercent sur le torrent circulatoire les gaz 
_absorbés par les muqueuses intestinale et pulmonaire. | 

Rechercher les affections et les effets produits sur l’économie animale 
par le passage des principales substances gazeuses dans le système 
sanguin. 

La Société des sciences, en laissant toute liberté ‘aux concurrents 
pour arriver à la solution de cette importante question, désire que l’on 
consulte les travaux de. Nysten, de Vidal, de MM. Andral et Ga- 
varret, etc., et qu'on fasse des efforts pour remonter à l’étiologie de: 
certaines affections dont l’origine et la nature sont encore inconnues. 

5° Rechercher les troubles apportés dans les fonctions de nutrition 
et de relation par l'usage du tabac ; déterminer, en s’appuyant sur de 
nombreuses observations , quelle. est la manière de fumer :la plus 
nuisible à la santé, 

6° On connaît l’action physiologique el thérapeutique de la quinine : ï 
étudier et faire connaître par des expériences les effets. physiologiques 
des autres principes contenus dans les quinquinas. 

7° Faire la même étude pour le tabac. 


Chaque année, les mémoires et travaux. présentés au 
concours seront adressés, franc de port, au Secrétaire gé- 
néral de la Société, à l'Hotel de Ville, avant le 45 octobre. 

Chaque envoi portera une épigraphe reproduite en forme 
d'adresse sur un billet cacheté, contenant l'indication du 
nom et du domicile de l’auteur, avec une attestation signée 
de lui, constatant que le travail envoyé est inédit et n’a été 
présenté antérieurement à aucun concours. Ce billet ne 
sera ouvert que dans le cas où le concurrent aurait mérité 
une récompense. 


Foxnarion Wicarp (1000 fr.} 
Concours de 1869. — Section des sciences. 


Physique. — La Société décernera le prix au meilleur 
travail 2nédit sur l’une quelconque des branches de la phy- 
sique expérimentale. 

Par décision spéciale, les manuscrits devront être par- 
venus au siége de la Société avant le 4% juin 1869. 
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dsl oi LOS LÉGALES, (2 )z: DE SES - À. 1866. LAS 
eltitrts atsndnioo li ue sjintbote MOYENNE 
rhemÉnos RNB! hommes demon] dis. 
doqire FIRE UE EMLES MAP -sur 100 
IIDNROS LEXUS SMOUUIL BIDON ANSEZISE Eximinés. 
nr — Francs see _ ms _ am j Les 1H] 
104 let{säfleshüèr-PHers 22), 20,0 16 6? | 
912028 Tu 9 4 303 
sado: 20,00 
Tte pick Fe+: Ce Loue e DRIOQCCEA 29518 81 H 19,15 
"1 02. Castelnaudary (sud): heddt Akon 49:02 .: 
ONDVTIAMIONE ER La LE . Rd 1:80 Le 18,54 
D'ELT IP Era PTOINBN (Bi Ve CUQUE 638 AS | 
Chaabi es) 943 1840 
dinanuetlébuiraninecendlil is sunisod}irvim64oi 18339 | 
ad: A0: dQuillanis 534 ac yo 258t M5006fcclr0: ABBÉ ! 
FAR Castelnaudary (mord. nel 24588105 18,34. 
TO PAM a ler à rl ‘072 17:92 
Durban. UN . 2 | +474 16,88 
Nat dE s.lt. hr. = 658 16.84 
PRE CL ODA R, . D. . 1,087 46,66 
{ Capendu & 592 146,20 
à Narbonne. at 1,485 48,82 
Belpech. . : . 588 415,77 
FañjeaukLe y f KO:EL 820 15,173 
2 Alaisne. : sr dt: cb: 15,68 
; |" [Carcassonne CU "1. -lt ‘4.2D8 15,33 
Le 12° Mas-Cabardès.: à 91194 673: 15,20 
24 ralsanishhlaurer:ts oc auatidr'i 89H15! 1546 
| RL + D. . 165. 15,09 
J9 NGénqhes tes AYUPNO TES ES IE LI 56 "14,97 
& 6: .: Eye Mineranis 208.0 F8070: 44,05! 
re Montréahss, ne eee ca 607. 14,59, 
ERA EPP OS REUR, CE NU € 9747 44,50. 
Carcassonne (est). . . . : . . . 539 14,49 | 
APT ON ANA STERNERNEEE 482 13,58 : 
Coursan. : } 896 10,66 | 
> 24,976 
| Moyeme générale, sFair en Mr Sion AB,T2 


SE) Nôus devons faire’ remarquer que le hote dè w. PA était 
parvenu au Conseil de santé avant la publication des recommandations 
‘placées: én tête: du fascicule de décembre 1866: 
(2) Lé' terme collectif-d'éxemptions légales béritiroid jé Hébiien 
XVIII. —9° SÉRIE.— FÉVRIER 1867, 6 
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CLASSEMENT DES CANTONS D'APRÈS! LE NOMBRE PROPORTIONNEL) D'ÉXEMP- 
À . TIONS POUR DÉFAUT DETAULLE, DE 1856.4,1866.,:, 2,2 


TO Hi NIET qi 


NOMBRE NOMBRE | MOYENNE 











NUMÉROS db tÉo 
CANTONS. d'hommes, [dex#mptions exemplions. 
d'ordre. Here ‘ile Pre pour 400. 
PAPERS da Er rer du examinés. 
1 | Mas-Cabardès. 4 270... 613 | ‘5 9,66. 
2 Saissdés ir el: go deiièghs 482 34 9,57 
3 BRats. à Chad ut 658 LA 8,42 ;: 
% MonthOdMEl. TT. 503 30 8,39 
4) Belenirei, RSS MR ? : 828 53 8,32 
6 Lagnasse. À à 1.541. 538. : 34 8,45 
7 BÉIPRONV LT EPST ENT 588 30 RUE 
8 Carcassonne (est). . . . . .… 539 32 RES 
9 Péyriac-Minetvois: 7, © "1 1,367 A2: By PTT 
40 Chaläbre., 219 5.5 :5%9 Lu PEL TRE 55 1,hà 
41 Montréal. Le rente 607 _? 1,40. 
12 ATAIBNÉ . D 200 ee, 754 36 1: 7,06 
43 Carcassonne (ouest): : . . . . + 4,998 : 66 | 239209) 
44 Éonques. . .h. + dub À. 516 24 6,78 
45 Castéinaudary (nord). . 4 .… 1,351 62 13,5 6316 
16 Limons 0 L . 047. . D, F8 62 !. 6,64 
47 Got fesmun | tem Le 761 CHENE VAS 
48 ALITE à : SRE LAS SL: NES L ERT 4,006 45 6,42 
49 Durbaii . 26e Im 449 48 6,03 
20 Lérigben:. il UMA, Lo 35 5,90 
24 SaintéHilairé.. . 441 . LL.) 3Misvihain 46 5,71 
22 Ginegtas. . j:. .2PER PER 76B:911s00027 [1 5,58 
23 Fanjédax.. |. .10@. 890 . 30? 5,42 
2% Salles=sur-l'Hers. . . . . .. 503 + Aer 5,01 
25 AIzONTE. 111.460. ne. 672 - 24 4,95 
26 Narküthe. 41 it. Li UN 1,845 . 2149 4,84 
27 Castelnaudary (sud). . . . . . 4,374 40 4,03 
28 Capéñde.. |: 407, D. 592 17 k,31 
29 Tachal. ::218 ODA EE 3415 8 4,28 
30 Couréatt. … Il 48. Le - 856 49: k,05 
31 PLJCdINE. . cl Op, RU 4,087. LE 3,1 
: 28,976 | AMOT |! ». 
Moyenne générale. . . .|.. . .. s'ils Lars SÉNRE TOSS 











Le chiffre des exemptions pour défaut de taille s’accroit 





exempts comme ayant un frère actuellement au service, ôù mort aü sert: 
vice, les fils aînés de veuves ou de pères septuagénaires, de pères aveugles 
et les aînés d’orphelins Le chiffre maximum revient donc à priori aux 
eantons renfermant le plus de familles pauvres n'ayant pu faire exonérer 
leurs enfants, où dans lesquelles la misère, la maladie, tes privations 
ont fait des vides regrettables. Dans le cas particulier, les écarts sont 
peu sensibles, puisque la moyenne étant de 46,72 0/4, lemaximum est 
de 20,62 °/, et le minimum de 10,66 ‘/,; cependant-là connaissance des 
lieux nous permet de dire que.ce sont les cantons pauvres qui fiennent là 
tête d’une manière générale, | bride à 6 | 


COANS LE DÉPARTEMENT DE L'AUDE, 83 
Sensiblement avec l'élévation des eux : les n°°41 61 2 &ont 
situés sur lé versant sud dé la forêt Noire ; les n° 3, 4, 5, 6, 
occupent les sommets des Corbières ; le n° 8, Carcassonne, 
canton est, sè trouve, il est vrai, dans Ja plaine, mais la 
population qui le constitue habite la cité de Carcassonne 
‘et se COMpOsE presqué uniquement de pauvres tisserands 
dont la misère et la profession expliquent suffisamment 
l’infériorité physique. Par contre, les derniers numéros 
appartiennent à la plame exclusivement, et le dernier, 
n° 34, Sijean, est situé presque au niveau de la mer et tir 
sa rléhesse de |’ exploitation des salines et de l’agriculture: 


CLASSEMENT DÉS CANTONS D'APRÈS LE NOMBRE DES EXEMPTIONS POUR 
(4 INFIRMITÉS, DE 1856 à 1866. | 





M RE PARTIE MOYENNE 
NUMÉROS. NOMBRE | y mie des 

ER CANTONS: :.des … er exemptions 
d'ordre. inscrits tbe. pour 100 h. 

RE rs sai EN à visités. 
Mas-Cabardès. . : 196 35,06 
Carcassonne (est). : 143 34,54 
249 33,69 
Peyriae-Minervois; : 4 267 ; 32,80 
Carcassonne (ouest). . ...| 1, L 32,16 
Sant#hilaire . (4... .. 391 31,17 
Alzonne. 3 31,18 
Axatébs di. .Éj< 5e 34,46 
Norbonne. Lb | 18 30,86 
É 30,83 
30/44 
PEER 29,80 
ouais Ë 29,66 
is BEL eut +. 1. | 97 4 21,04 
Fe 28,33 
27,48 
27,20 
26,85 
26,78 
2 


= OS 00.1 Ur Er CARO = À; 


Castelnaudary (nord) 
Durban. 
Lézignan 
Belpech 
. Castelnaudary (Gud). 
Monthoumet 
Sijeanñ: 
Salles-sur-l'Hers.- + + . . : « 
Coursan. : 
Tuchan. ... . . 


Moyenne générale. . 
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En dehors du elimat, de la misère, des! privations, il 
faut tenir compte des professions : la fabrication"dées laïnés 
est la principale industrie du département ; elle s’exérce 
tout ni ES dans les n° 1, Mas-Cabardès, 2, Car- 
cassonne . (est), 3, Chalabre, 5, DTA POS 
19, Limoux, 12, Quillan, T, Couiza. 


CLASSEMENT DES CANTONS D APRÈS L’ ENSEMRLE DES EXEMPTIONS DIVERSES 
(EXEMPTIONS LÉGALES, DÉFAUT DE TAILLE, “INFIRMITÉS).… ai 
























































“NOMBRE | © NOMBRE HR 
NUMÉROS hit mc È 
CANTONS. | d'hommes } total … exemptions 
d'ordre. d'hommes BU 
Inscrits. exempts. examinés. 
À Mas-Cabardès. 5. .:. &. . 673 : 59,93 
2 Chalabre.. :!. . . . sat Po” 943 . 59,54 
3 Axatesesess | rene me ÈS :_ 57 180 
4 PTE Lis PRONTS VAR RP LEUR 828 | BT01" 
5 Carcassonne (est). . . . .. 539 : 56,78 
6 Linidt. . li: .gsg : :. DS. 1,238 : 56, 100 
7 Peyriac-Minervois, , . . . . . 1,367 54, 93 
8 Carcassonne (ouest). . . . . . 1.298 5452 
9 AO. Ji ES 7 Ex 672 04,32 
410© |'Quillan . À. is... 1,006 5429 
411 Monthoumet, . ...1,% . . . . 503 D3,33 
12 LagéiSe.. Ji .2b@ 6 . &.-. 538 53,15 
13 Saint-Hilaire. PR Line 394 52,74 
44 Coude. . JE LA 2. D. | 761 51,72 
A5 Narbonne. 5 96. .H. 4,45 54,33 
16 Congtés JL EE. À 846 51,44 
17 Castelnaudary (nord) Lace PPS 7 1,354 54,20 
18 Alaëne.. |: 16867. ee 754 50, 98 
19 Saisies: IL be 482 50,00 
20 Salles-sur-l’Hers. :.:. . . .. 553 49) 72 
21 Capéden. . JE 182. 1e 592 39 64 
22 Purié: -.£i een. Ne 449 494% | 
93 BelRh ss He Sue fr. 588 18:96 : 
2% Montoél.. 15 sb. le." 607 48 ,13 É 
23 Castelnaudary (sud). . .:. . 1,374 18:58 
26 Ginéstas. . : . —, RES CAN DES 4844 | 
7 Fanibaas.. 12 76 : . 11". 890 16, 83 : 
28 Lénein.. JE ASE .|i-. " 97 16. 91 
29; in. RSR) MERE 315 A 92 
30 Sie - 1h 208. 1251 4,087 43,92 | 
34 Consfén.rtt ed la r | _ 856 40, ,09 
24,976 





. Moyenne génpale-fe FR A 


Comme on le voit, ce sont les cantons les plus pauvres, 
“comme “Mas-Cabardès,- Axat.- Belcaire, ete. qui comptent 
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le plus d'exemptions diverses. Ce sont. par suite ceux sur 
lesquels pèse le plus lourdement la loi du recrutement. En 
 æflet,.si sur 100 ‘hommes visités, Mas-Cabardès compte 
59,93: non-valeurs , des 40,07 restants ne luttent point à 
armes, égales, contre les chances du sort, avec lé contingent 
de Coursan qui, n'ayant sur 100 hümines visités que 
40,09 non-valeurs, en compte 59,91 de valides. C est à vrai 
dire une lutte dé 2 contre Sn celà est rt ant 2: 


CLASSEMENT DES CANTONS D'APRÈS LE NOMBRE- PROPORTIONNEL DES 
“EXENPTIONS PAR LA VOIE DU SORT. 









MOYENNE 





NOMBRE NOMBRE 










; | des 
î NUMÉROS | des 
| À = CANTONS, 7} d'hommes | exemptions TN 
d'ordre. ; | | par Ia voie P 
inscrits du sort nn a 
| 1 da fé inscrits. 











À Lonare. 1... . . 943 7% 
h:, à Mas-Cabardès. . . . .  .. 673 1 TUAA 
3 CRETE PR LT CE 828 494 
cX Carcassonne {est}. : . . | .. 539 1425 
5 LOU HO 1.1: 4,298 394 
6 D. | 658 ATA 
7 eva Mindrvo nort D LERC 1 4,307 364 
-18 CORTE FRA TIUES 4,006 274 
À Carcassonne (ouest). . . . . . À ,298 359 


15e ss jatai =: eo Le» 
DR Last èg LE, v.fel à 'e 
dd set ee de © » 

pie All tels he) vb s 


PL e! le sales Lr'e n'en» 










46 :Narbonne. :: . 1. . . t: 2 Sp: 14 485 - A4 
41: |'Castelnaudary (dord). . :. .| 4,35 |! 1438 
48 lAlargne. 144 JE. [£rer 2f-:-1 764 23% 
49  Salles-sur-l'Hers.…. PE Hits 553 479 
20 RE PAM HENRI 482 4158 
201) Gapengutinier ei it. DS : 592 203 
22,1 Durbans 14 . sue 1515. - -449 154 
23} * |i Belpech. .!., .. de D88 20? 
24 HMopéréal! . 4:22 rte 697 245 
25  Castelnaud:ry (sud). . .'. : | 1,374 491 
26 FGinestas., 4 ST AU se 765 281 





Moyenne générale. . 
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Ce tableau n'est que le corellaires. il, ne ,peut..nous 
inspirer que des réflexions semblables : la loi évidemment 
a trompé le législateur qui voulait l'égalité des hommes 
devant le sort ; ce résultat est-il atteint quand sur 100 
hommes inserits, un canton, Chalabre, n'en compte que 
19 favorisés par leursnuméros, tandis qu'un autre, Coursan, 
en compte plus de A5 ? Et il faut y ajouter cette cir- 
constance aggravante que ce sont les pays les plus mal- 
heureux, ceux dont le sol est le plus ingrat, dans lesquels 
le travail de l’homme sain et vigoureux est le plus indis- 
pensable, que ce sont ceux-là qui conservent le moins de 
sujets valides : les infirmes constituant le gros de la 
population, quel travail et surtout quels rejetons en 
attendre, du moment que les hommes de la réserve ne sont 
pas autorisés à se marier? Ne serait-il pas bien juste de 
modifier la loi dans un sens plus équitable, en établissant, 
la répartition du contingent proportionnellement au chiffré 
des hommes valides ? Pour l'exécution, ilsuffirait que les 
conseils de révision PRES RENNS au lieu de suivre le tirage 
au sort. 


En dehors des observations qui précédent, il nous à 
paru intéressant, au point de vue économique, de rechercher 
dans quelle proportion l'Aude, qui est un département 
riche, participait au mouvement général de la population; 
il est acquis en France que la proportion d'accrdissemerit 
de Ja population qui avait été de 0,59 pour cent, pendant 
la période décennale de 1831-41, était descendue à 0,26 
pour cent, de 1851 à 1861 ; ilnous serait impossible, quant 
à Ce qui regarde l Aude, d° indiquer quelle aété la supériorité 
des naissances sur les décès, car nous manquons de ren- 
seignements à cet égard, maïs les tabléaux de recrutement. 
qui nous fournissent pour chaque année le chiffre exact 
des jeunes gens parvenus à l’âge de 20 ans, nous permettent 
d'aborder le problème sous l’une de ses faces. : AE 
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PRUEMES ANNUEL DES JÉUNES GENS! INSCRITS DE 1856 À 1866. 


Classes. date Nombre des inscrits. 
D 2,646 
. 4 2 rot din 9 196 
ste se os 3551 
ASE EE GAS 2,652 
4860 ; Hs 2,470 
ARR Date ae:n it 2,498 
M pe ju or 2,545 
Reel dk ia "i0 2 150 
. d-|5 2 Po EE AE Fe ARLES SE 2,494 
Asa ne il Gherien ‘2,354 

2 À 27 113 PSS Ep et Pat 24,976 
Moyenne annuelle. . .. 2,4976 


La moyenné annuelle 2 ,4976 étant inférieuresau chiffre 
clerla 17° année, 2,646, et supérieure à celui de la dernière, 
2,354, il: fant. hien reconnaître: qu'il y à décroissance, 
autrement dépopulation. 

: Pour.que ce tableau eût toute sa valeur, il nous faudrait 
. pouvoir apprécier toutes les circonstances, soit locales, soit 
générales, qui ont pu influer, d’une part, sur lechiffre des 
naissances, vingtans auparavant, d'autre part, sur les décès 
dans. .la jeunesse, pendant les années intermédiaires ; cela 
nous permettrait en. outre de faire saillir. et d'expliquer 
les phénomènes d'oscillations que l’on remarque dans 
quelques cantons, pendant la période décennale de recrute- 
ment que nous ayons étudiée, Mais ce travail eût demandé 
une plus ample connaissance des faits et une: facilité de 
recherches qui nous ont manqué; nous n'avons pu que 
grouper en. bloc les cantons, suivant qu'il y ayait évidem-, 
ment, progression, , diminution ou statu quo dans leur. 
population. 1. 

Sept cantons ont Lens progressé : ce sont ceux de. 
Lézignan, Coursan, Narbonne, Ginestas,: Sijean, Tuchan 
et Belcaire, tous agricoles, sauf Tuchan et Belcaire, ap- 
partenant au riche arrondissement de Narbonne. Dans 
le tableau des exemptions par la force du numéro, ils 
occupent les n° 3, 16, 26, 28, 29, 30 et 31. Favorisés par 
le sol, par la nature, sauf le n° 3, par la loi du recrutement, 
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ils voient leur population, s'aceroître. .Douze..cantons ont 
sensiblement diminué;,ce sont ceux-de, Carcassonne, est et 
ouest, Mas-Cabardès, Castelnaudary.,-nordet-sud,-Limoux.. 
Couiza, Chalabre, Capendu, Montréal, Salles-sur-l’Hers et! 
Alaigne. Les huit premiers sont-exclusivement ou presque! 
exclusivement manufacturiers; la déchéance est surtout! 
sensible dans l’arrondissement de Limoux. Les douze! 
derniers enfin sémblent rester stationnaires ; les uns sont. 
manufacturiers, les autres sont agricoles ; mais ces derniers 
sont pour la plupart relégués dans la région montagneuse ;! 
un sol aride, des communications nr > ou difficiles, 

s'opposent à leur extension. | 


En résumé, malgré sa richesse, le département del "Aide | 
considéré d'une manière générale, voit sa population dé 
croître, et cette décroissance est surtout marquée. dans les! 
districts manufacturiers. Elle est moindre, où il y avétat 
stationnaire, dans la région montagneüse. 1 y à, au €On< 
traire, accroïssement dans les parties agricoles de la plaine. 
Ce qu'il y a de plus grave dans cette “situation, c'est que, 
c'est sur les contrées en voie de dépopulation que pèse 1 de 
pluslourdementle recrutement de l’armée ; c’est à elles que;: 
toutes proportions gardées, le sort laisse le moins d'hommes: 
valides. Cercle vicieux qui ne peut aboutir É Merraer 
complète dans un temps plus ou moins éloigné. 


En résumé, pendant la période décennale 1856- 65 , pour 
obtenir sur 24,976 hommes inscrits, un ‘contingent | de 
8,268, 1la fallu en visiter 17,220, soit 68,94 pour cent, ou 
un peu plus,des deux tiers, ce qui porte la moyenne, “de 
l’aptitude militaire à 64, 15 pour cent, en considérant 
comme propres au service les hommes qui, exempts par 
la force de leurs numéros, n’ont pas dû être visités et né- 


319 


gligeant les 61 hommes qui ont manqué aux contin: gents, 
après épuisement des inscrits dans certains dantons. Les 
infirmités ont compté dans les exemptions pour Ja: moyenne 
de 28, 85 pour cent. Php 
pit sgh a 
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SA PERRU NESCE À DES INFIRATÉS QUI ONT MOTIVÉ L EXEMPTION 











169 OISE DE 1886" LS He INCLUS. PAPER EUR AIRES 
F5 era me “soins in ra fé 4 $ ? : L 
DRAUEE MIE be DA Los JE € |: MÔYENYE | 
IfN- 4111 Li 0 CAUSES DES EXEMPTIONS: (OLIS IT NOMBRE 9 ‘Sur!!! | 
PEU e | 100 visités. 
gaiblese de constitution. ina bae matos disnle 4,751 ::,4, 4047, ‘lo 
PER ne Un que » ce ee v-": | Mgr 2. 
Maladies de la peau, dartres, ete... 1... 111. 22: 449 0,87 
Idem. … du système neryeux, épilepsie, ec. «1. ; » 125 à 0,74 
Idem. . dés organes de la vué, cécité, ete. . 5. . ... 458 ‘| * 2,66 
Idem; idem. de: ‘Vouïe, surdité, etciesis 95. «li e0,438 
Idem. . . . idem. . de l'odorat. .. . . . . . HS 97 0,45 
Idem. . . . idem. . de la mastlication. . . : . . : +: DL - 0,45 
Idem. .;. . idem de La voix et de la parole, bé- 
Tbdiement ele, - 2 TAUTY SI OAI 494 0,74" 
! Maladies des: organes : de Ia circulation, cœur- et gros ait hiôrxahrs 
EL Là Li - <'IPARES 99 0,57 
Maladies des organes de Ta respiration. . 42, 99 0,57 
Idem. …. idem, .-de l'abdomen... .1,:1. &.,:: :25:: 0,14 
| Idem. .‘. . idem, © . . idem. . . hernies. . . . . . 314 4,82 
rIdem.:.. . idem’. éénito-urinaifes, :  LOURAT.S 251 4,45 
HN 17 TE OS : nn PO APN tee AE 92 0,53 
VONT PR AIH EG Esp NE SR er 435 0;78 
Déviations du ‘rachis, dhbosiéss (LED GNSIS EL 491 MCE 
Maladies des membres. D 2 non 689 4,00 
InPTRRMES non 33) ere Te LEA Le yet 51 © 0,29 
néon à ar “Total canal 20 à Berx 4,966 28,85: Pfo 


De ces nArAD te toutes ne réclament pas également 
l’ättention ; nous ferons remarquer seulement les sui- 
| vantes 2 DE | 

‘Les faiblesses de coustitution plus nombreuses dans les 
centres manufacturiers, commé Carcassonne, Limoux, Cas- 
telnaudary, Narbonne, Chalabre et Quillan, ot quelques 
cantons agricoles, mais déshérités par la nature, comme 
Béleaire et Peyriac-Minervois. | 

‘ Les scrofules sont accentuées surtout dans les régions 
montagneuses , comme Mas- Cabardès, Limoux, Quillan, ‘ 
Belcaire et Chalabre. 

On trouve quelques crétins dans les mêmes RÉÉARTEe 
peu d’épileptiques ou de sourds-muets de naissance. 

Les bègues sont relativement fréquents. Les goîtreux le 
sont davantage encore; on les rencontre plus particulière- 
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ment dans la montagne Noire, et dans l’arrondissementide 


Limoux, à mesure qu’on s’élève dans les Corbières. . 


Nous signalerons un certain mombre de maladies du 
cœur, ou des gros vaisseaux, des hypertrophies (simples: 
spécialement, et des dégénérescences tubereuleuses cn | 
exclusivement dans les villes. p04" 


Les hernies, ou les prédispositions TNT) es sont très- 


nombreuses : répandues partout, elles se rencontrent 


pourtant en quantité plus marquée dans la ville de Car: 
cassonné ‘et dans l'arrondissement de Limoux, où le lym- 
phatisme très-accusé explique le relachement des canaux 
inguinaux et Cruraux, 

Signalons enfin la proportion anormale des diferrotd 


rachidiennes très-prononcées dans les montagnes,-etinotams : 
ment dans les cantons de Mas-Cabardès, de. Linux: de 


Couiza, Quillan, Belcaire et Chalabre. 


Conclusions. — 1° Pour la période PRE 1856: 65, 


lé département de l'Aude compte 24,976 hommes inserits, 


ayant fourni un contingent de 8, 268) inférieur de 64 au 
chiffre exigible. Les Seb Gui été de 2,879 pour titres 
légaux, de 1, 107 pour défaut de taille, dé 4,966 pout 
énee il n'y a eu que 1,756 re par la force de leurs i 


numéros. 


2% Malgré les conditions de RÉ at de richesse et de 
salubrité qu'il réalise assez généralement, le département 
paraît en voie de dépopulation : l’accroissement est encore : 


sensible dans les plaines de l° arrondissement de Narbonne Le 
mais Je mouvement de recul est rapide dans celui de | 


Limoux: les causes en sont dans le recrutement actuel, 


pour une part, mais plus encore dans l’émigration : etcelle- 
el s'explique par lé marasme de l’industrie des laines, qui, 
florissante autrefois, périclite et se déplace tous les jours . 


de plu en plus. 
3°. L'élévation de la taille semble marcher en raison 


inverse de l’orographie ; : c'est-dans les montagnes qu'elles 
atteint son minimum ; le bien-être, suivant une marche hr 


parallèle, doit n'y être pas étranger. à 


4%. En. raison de la répartition, très: inégale ( des. DE 


” 
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dans.les divers cantons, la conscription épuise les: plus 
pauvres, au bénéfice des plus riches; de là, une cause fatale: 
dedégénérescence et de dépopulation :on y obvierait en partie 
en faisant fonctionner les conseils de révision avant le tirage 
au; sort, et ne faisant participer à celui-ci que les sujets 
reconnus valides, 





OBSERVATIONS DE PHLEGMONS DE LA FOSSE ILIAQUE: 


Par M, FRiLLEY, médecin aide-major de 4"° classe. 


Les deux cas de tumeurs phlegmoneuses de la fosse 
iliaque dont je me propose de relater les observations, et qui 
sesont développées presque simultanément chez deux soldats 
du même corps, dans un service où le nombre des malades 
n'excède guère une moyenne de cinquante, tout en aflir- 
mant une fois de, plus la fréquence relative de cette rave 
affection, m'ont paru surtout intéressants par la différence 
totale qu'ils ont présentée dans leur début, autant que dans 
leur marche et leur terminaison. Chez l’un de nos ma- 
lades , en effet! invasion brusque avec un cortége de 
symptômes locaux assez violents et caractéristiques, marche 
régulière de linflammation sans accidents sérieux, ter- 
minaison heureuse; chez l’autre, au contraire, début des 
plus insidieux par un état septicémique que l’on ne peut 
rapporter à une cause antérieure, puis développement d'une 
phlegmasie intercurrente qui semble devoir fixer l'élément 
morbide sur l'appareil respiratoire; enfin, au milieu d’un | 
semblant de convalescence, apparition d’un vaste foyer de 
suppuration dans la fosse iliaque gauche, péritonite géné- 
rale et mort rapide : tel est le tableau mobile offert par. 
la maladie chez le sujet de notre seconde observation. 


47e OBSERVATION. — Phlegmon iliaque sous-péritonéal.— Ouverture 
du:foyer dans l'intestin. — Guérison. — Odenthal (Baptiste) ; âgé de 
29 ans, soldat, au 2° de cuirassiers, se trouvant attablé dans une bras-- 
serie ayee quelques-uns de ses camarades, le dimanche & avril 1866, 
ressent subitement, à 3 heures du soir, une douleur violente dans Ja 
fosse iliaque droite ; à cette douleur succèdent des coliqués Fort: deulou - 
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# , 
reusés, qui pérsistént pendant la nuit ‘sSuivanite «pour sencalmer-vers le 
matin. Laljournée du'lundi n’estpas mauvaise, mais:lé|mardimatin 
les coliques ayant reparu plus violentes encore; le:malade est apporté 
à à l'hôpital dans le service de M. Prudhomme, médécin principal. ! 

* Cet homme, qui est d'une constitution sèche et vigoureuse, supporte 
avec énergie de vives douleurs abdominales-qu'il vaccuse:surtout; à 
droite ; le ventre est sensible à la pression el un: peu météorisé | la res: 
piration est gènée, et pendant la journée il V'a,-comme lavant- veille, 
quelqués vomissements hilieux. En: dehors de;ces, symptômes ‘un peu 
itfquiétants, qui pourraient faire soupçonner une péritonite,1l n'y: à pas 
de réaction -fébrile, pas de chaleur à la-peau ; lé pouls est, développé, 
mais sans eéxagération de sa fréquence. On prescrit un Han de Li 
qui n’amène pas de soulagement marqué. | 

11 avril. Même état; constipation ; pas de Yomissements® nn bit 
abdominale pérsistante, surtout à droité. Ventouses scarifiées Surle ventre. 

12. Pas de changement sensible. Uu grand bain; "embrocations hui- 
leuses et cataplasmes sur le ventre; lavement’salé. DRE 

. 13. Le pouls se maintient, Comme les jours précédents, entre 75 et 
80: ; il n’y a ni frissons ni sueurs. Constipation persistante qui nécessite 
une potion purgative à la suite de laquelle 11 survient plusieurs selles, 

14 et 15. Le météorisme disparait, le ventre n’est plus: que fort pet 
sensible. Bain de son et bain de siége chaque Jour, is : 
46. Mieux sensible; le malade réclame lui-même quélques mo, 
qui lui sont accordés. Ce même jour on commence à voir se dessiner, au 
Milieu de l’émpâtement de la fosse iliaque, une tumeur circonscrite. 
trés-peu sensible à la palpation; cette tumeur  donne:une -sensation de 
fluctuation obscure-et profonde, qui ne permet pas de mettre en doute 
l'existence d’un abcès sous-péritonéal. Bain de siége et cataplasmes.… C 

17 .au 20, L'état général reste satisfaisant ; le malade mangé le quart 
d'aliments et prend chaque jour deux bains de siége. La tumeur se 
déssine et proémine de plus en plus sans que la fluctuation devienne 
plus superficielfe et plus sensible ; il n'existe aucune indication formelle 
de tenter une ouverture, même exploratrice. Le 20, application, d'un 
large vésicatoire. 

21 au 30. Les derniers jours du mois ne sont marqués pär aucun 
phénomène général saïllant, si ce n’est l’amaigrissement du malade, 
‘malgré une alimentation qui est portée successivementrà. la demiez;:puis 
äux trois quarts; le facies devient pâle et un peu cachectique.-Locale- 
ment, au contraire, nous pouvons constater: ayec. étonnement la dimi- 
nution graduelle del empâtement de la fosse iliaque, une délimitation 
de plus en plus nette de la tumeur dont le volume se restreint de jour 
en jour, jusqu'au -point de ne plus excéder un diamètre de: 5 centimètres ; 
en même temps cette tumeur a pris de la consistance comme si, nous 
‘allions’ avoir affaire à une términaison par induration 3-à0sæ placé) on 
perçoit comme une plaque résistante occupant le: bas-fond dela fosse 
iliaque. L’appétit est excellent, les digestions sont faciles et. ma rar 
régulières. | Qui 8 -atvelbi vas 
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! 4 mat: Le malade se plaint de quelques coliques à la suite desquelles 
il rend, en allant à la selle, une certaine quantité. de RUB qu'il évalue 
à près d'un demi verre. 

2. La tumeur ne déni plus la fabftie sensation: elle paerit diminuer 
dé volume, mais comme -entourée:de nodosités qui tiennent sans doute 
à l’engorgement des tissus qui lavoisinent. Le pouls esf petit et.lent 
(60 pulsations) : A dla suite.de quelques coliques, le malade rend encore 
is pus à deux reprises différentes. 

3. L’élimination du pus continue éncore à plusieurs reprises Bob 
cette journée, mais par quantités très-faibles chaque fois et sans coliques, 

4. In’existe plus: dans la fosse iliaque qu’un noyau d’induration-que 
l’on peut déprimer sans-aucune douleur, et dont le.:volume n'excède 
point celui d’un out de piaeans Toutes les fonctions s'exécutent régur 
lièrement. | 

Apartir de ce: jour jusqu! au 22, date de lasortie du Re de l hô- 
pital,nous n’avons plus à signaler que la diminution progressive de ce 
noyau d’induration, dont. la résolution parut favorisée par l'emploi de 
l'électricité. Toutefois, la débilitation qui. avait atteint notre malade, 
déeida M. Je médecin en chef à le proposer pour l'envoi aux éaux de 
Bourbonne, et nous avons pu nous assurer, trois semaines plus tard, 
que Pétat cachectique qu'il avait présenté n'avait point encore disparu. 

Réflexions. — Comment peut être classé, au point de vue 

étiologique, le cas que rious venons d’ exposer ? L'instan- 
tanéité. de d'inyasion devait faire, immédiatement songer 
à quelque perforation du cæcum ou de son appendice 
déterminant une péritonite circonscrite. Mais, chez notre 

malade, rien ne fait supposer qu'il ait existé une fièvre 
typhoïde larvée, une entérite aiguë ou chronique. Il n’a 
pas accusé d'accidents. antérieurs. C’est au contraire au 
milieu d’unétat dessanté qu'il dit avoir été des plus satis- 
faisants que la douleur abdominale a brusquement débuté, 
Il n’ayait eu ni diarrhée, ni constipation prolongée ; 
d'autre part, aln ‘inyoquail ni Contusion, ni effort violent, 
niymarches, ni-exercices. forcés, .qui puissent expliquer 
pour nous 16 développement dela phlegmasie cellulaire (4). 
L'idée d’une perforation intestinale écartée, nous: nous 
trouvions, en | Outre, malgré les vomissements bilieux, r'âs- 





:@) Une: DhcbnttEnE relatée par M. Gayoy. (Gazette. des hôpitaux , 
G février 4862) expose un-fait à peu-près semblable de phlegmon.iliaque 
débutant dansides conditionssanalogues de santé, par une, douleur subite 
et violente, et suivant une marche aussi régulière que chez notre malade, 
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surés contre la péritonite, à raison ‘dé l'absence des frissons 
della tièvre, des hoquets ét aussi par le facies général qui 
n’offrait point. ce. cachet spécial,de, l'inflammation.du pé- 
ritoines Enfin, la palpation ne: révélait rien dansivque . 
uñe tumeur stércorale. + 

L’hypothèsé d’une tumeur ét ee de la ré 
iliaque droite se trouvait donc parfaitement. admissible, et 
M. le médecin. principal Prudhomme n'hésita pass dès 
le surléendemain de l’entrée du malade, à poser ce diagñostic 
vérifié plus tard par lés faits. D'autre part la saillie 
de la tumeur à la paroi antérieure de l’abdomen, la ra- 
pidité du développement se rapportaient à l° existence d’une 
phlegmasie sous-péritonéale mieux qu'à celle d'un psoïtis. 
La phlegmasie avait pris, en effet, la libre expansion de la 
péritÿphlite et n'avait pas été accompagnée par la tension 
propre au phlegmon sous-aponévrotique. 

Quant au traitement, qu’avait-on à faire, sinon de suivre 
attentivement la marche de l'affection et d’en calmer les 
accidénts én attendant que le vrai moment d'agir fût venu? 
La nature suflit à nous débarrasser de ce soin, et l'ouverture 
de la collection purulente dans l'intestin vint à point 
nous éviter la nécessité d'attaquer par le bistouri la paroi 
abdominale. Nous nous trouvions du reste en face de l’un 
de ces cas où lé volume restreint de l’abcès, sa délimitation 
parfaite, la marche régulière de la maladie, en mème temps 
qu’ils rendent le passage du pus dans l'intestin facile et 
exémpt de danger sérieux, accélèrent notablement la gut 
rison. C’est seulement avec ce concert spécial dé circon- 
stances que M. Grisolle (Archives de médecine, 1839), 
regarde comme favorable la communication de l’abcëès avec 
l'intestin. Il rejette, comme on l’a accepté depuis Baglivi, 
presque. généralement l opinion d'après laquelle l'ouverture 
dé l’abéès à l'intérieur (cas le plus commun, suivant 
MM. Chomel et Nonat, quand la maladie est abäfidünée 
à elle-même) serait le mode de terminaison offrant la 
moins grande source de danger. 


26 OBSERVATION. =— Phléÿmon sous-aponévrotique de tä fossé iliaqué 
güuche ouvert düns lé péritoine. = Péritonite: = Pnéumunie lyphoïde 
intercurrénte, — Mort. Auptosie, =: Rebourseatt, 22 añs, Soldat at 
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Le de euirassiers,. où il Jai depuis une année seulément, entré à l'infir- 
merie régimentaire, le 29 avril 1866, atteint de diarrhée avec. coliques 
“et de céphalalgie, état persistant depuis deux jours. L’embarras gustri- 
que prononcé qui existé chéz lui détermine le médecin du corps à lui 
administrer un premier éméto-cathartiqué lé 23. L'état du inaladé ne se 
modifiant point, on réitère l’emploi du même moyen le 4° nfai, mais 
sans plus de succès. Pendanñt les huit jours qui se sont écoulés, la cépha- 
lalgie n°à pas eu de rémission sensible, l’añnorexie a été complète, le 
malade n'a pris qu'un peu de bouillon. Rebourseat est en conséquence 
envoyé:à l'hôpital le 3 maï, et c'est dans l’état suivant que nous le trou- 
vons. à son: arrivée: Le malade est dans la prostration, ne répondant 
que difficilement aux questions qu’on lui adresse’; il conserve le décu 
bitus dorsal. Face pâle, présentant une légère bouffissure, muqueuses 
décolorées, liséré blanchâtre des gencives ; teinté blafarde de la peau ; 
‘bouche mauVaise exhalänt une odeur nauséeuse; langue saburrale, 
rouge sur:les bords, un pêu sèche; céphalalgie siclañté A la dixrrhée 
existant. au début de la maladie, a succédé une constipation qui persiste 
depuis trois jours. H y a du bilonnement abdominal, mais pas de gar- 
gouillement dans la fosse iliaque. L'état de bouffissure de la face tend 
à se reproduire sur divers points du corps; les chairs sont pâteuses, à 
demi œdématiées, comme si un état d’adynamie profonde eût envahi 
tout l'organisme. Le malade n’accuse pourtant aucune maladie anté- 
rieure; il s’est toujours bien porté depuis qu’il est au service, et il est 
obligé de remonter jusqu’à son enfance pour trouver le souvenir de la 
première et unique maladie dont il ait été atteint. Il complète les ren- 
seignements que nous avons sur son séjour à l’infirmerie régimentaire 
en. nous apprenant qu'il a craché un peu de sang ei toussé pendant quel- 
ques, jours. L'auscultation de la, poitrine n’indiquant rien d’insolite, 
celle du cœur ne fournissant aucune explication de cette tendance à 
l'œdème : qui nous frappe chez le malade, on se contente de mettre celui- 
ei à la diète et de prescrire des lotions vinaigrées froides sur le front: 

4 mai. Nuit'un peu agitée, pouls à 92, état gate! identique à celui 
de. je veille, Lotions froides, 

Nuit mauvaise; état gastrique persistant, MTV un peu moins 
poor rien à l’auscultation ; Fœdème tend à se généraliser. Ipéca., 
3 grammes en quatre prises, qui déterminent quelques vomissements. 
bilieux et une selle. RES 
6. Le malade accuse un mieux sensible qui permet de lui donner 
quelques aliments légers. Le pouls se maintient à 92 avec des irrégula- 
rités dans son rhythmie. 

7; Malgré l’insomnie de la nuit, le malade: dit se trouver assez bien ; 
il réclame lui-même son alimentation de la veille, à laquelle on ajoute, 
sur sa demande, un vin sucré de 200 grammes. 

H y avait lieu de s ’étonner de [a persistance du même appareil symp- 
tomatiqué ; mais, à la'contre-visite dusoir, nous constatons Papparition 
de quelques taches pétéchialés sur les parties latérales dur coù ainsi que 
sur les bras, 
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8, Le.malade:a beaucoup toussé pendantila nuits sesterachäts Sont 
en partie épais et visqueux, en partie aérés. L'éruption pétéchiale s'est 
développée au cou, à la face et sur les avant-bras ;: pouls à 96, 28res- 
pirations. L’auscultation révèle un souffle proñoncé en arrière, à latbase 
du poumon droit; un peu plus haut, on perçoitiunvrâle sous-crépitant 
sec. IL n’y:a pas eu de frisson initial, iln’existe pas de point pleurétique. 
Ce mode d'invasion insidieux, l’état de dépression du-malade, contre- 
indiquaient une médication bien active; on s’en tient done à la preserip- 
tion suivante : potion émétisée, à.0,20, poRon opiacée et. large vésica- 
toire en arrière. 

9. La nuit a été plus calme que la prétédente, le aie se {trouve 
mieux, Quelques vomissements et une selle sous l'influence! du traïte- 
ment de la veille. Les taches pétéchiales ont disparu pour faire place à 
une éruption de roséole qui couvre la face antérieure du thorax. Souffle 
bronchique plus étendu vers le haut; crachats couleur abricot; pouls 

variable de 75 à 84, sans grand développement: Emétique, 0: 20; potion 
opiacée, 

10 et 11, Le souffle remonte de plus en plus, pouls à 8 94 respira- 
tions, pas de râles. La tolérance pour l’émétique.s’est établies on le- 
continue à la même dose, tout en nourrissant un. ir le malade qui est 
extrêmement faible et prostré. 

12. Pouls à 90, langue bonne, une selle; un pen de râle sous-erép 
tant et bulles métalliques à mi-hauteur. 

13, Le souffle persistant dans les deux tiers inférieurs ds poumon 
droit nous fait supposer avec raison un épanchement pleurétique déve- 
loppé concurremment avec la pneumonie ; pouls à 408 ; mr 75 Sort 
cot; une selle ; nouveau vésicatoire. 

14. Pouls à 120, peau aride, même état du poumon. 

15. Frottement pleural en dehors de l’omoplate, pas de crachats, 
malaise général, pouls à 110. 

16 et 47 Langue nette, bulles de gros râle a ÉtR accoM— 
pagnant le soufile pleural. 

48. Les mêmes phénomènes persistant à droite, il survient à gauche 
uné douleur sous-mammaire, en même temps que le souffle apparaît à 
l'angle inférieur de l’omoplate du même côté. Vésicatoire à gauche. 

Le 2. L'état du malade est le suivant : à droite, persistance du 
souffle bronchique dans la moitié inférieure, respiration presque nette 
dans la moitié supérieure ; à gauche, souffle dans la partie moyenne et 
postérièure; crachats blancs ; état général meilleur ; appétit ; une selle 
chaque jour. 

25. La respiration est revenue à gauche, mais il existe encore, à 
droite, du souffle sous lequel on aperçoit un râle ronflant. La matité 
remonte encore à mi-hauteur; œdème des extrémités; face un peu 
bouffie ; pouls à 120, 

26: L'état du maiade semble impérieusement réclamer les toniques. 
Limonade ferrico-potassique, fer réduit par l'hydrogène ‘et vin de ji 
quina, ME 
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+ 27. H'œdème va. etwient;caugmente: d'un côté pour difinfier d’un 
autres. le-teint est cachèctique: Bapercussion du cœur donne une matité 
-exagérée de 7:centimètres sans qué les battements soient accompagnés 
-daueun bruitanormal. Matité hépatique diminuée! Au niveau de la rate, 
Jasmatité me sémbla:exagérée en bass mais elle n’est pas franche, «et, 
après d'avoir: délimitée; à A2-centimètres, Je conserve des doutes ; du 
-reste;-Ja percussion, mèmeavec le plessimètre, provoque:de la douleur 
-dans:cetté région. : Sans même que je l’interroge à cet égard, le maléde 
-me dit-alors que, depuis: son: arrivée au corps, il à fait né chute de 
cheval dans laquelle cette partie a été assez violemment attéinté et que, 
sdepuis-cette époque, ily atoujours éprouvé une’cértaine douleur. Rien 
.u-reste. ne, m'engageantià fixer mon attention sur ce point, je.ne jugeai 
pas. à propos .d’y ‘insister. Une chuie de cheval, comme en font si 
-souvent.les jeunes cavaliers, dévait me sembler bien étrangère à l’en- 
semble de: symptômes offerts par notre malade depuis trois semainés. 
0: Du 28/aw 31mai, et pendant les premiérs jours de juin, nous pûmes 
croire que le malade marchait, lentement il est vrai, vers la convales- 
-cence; et, sans la persistance de l’état du pouls, qui se maintenait entre 
410 et420, nous n’aurions conservé aueune inquiétude. La respiration 
‘était revenue à peu près normale dansles deux poumons ; l’œdème avait 
disparu presque complétement ; le malade, qui devait être envoyé en 
convalescence, se levait chaque jour et.tolérait parfaitement une alimen- 
tation substantielle, à laquelle les toniques seuls, fer et quinquina, 
étaient, adjoints. Mais, avant d'entrer dans l’exposition des accidents 
qui marquent la seconde phase de la maladie chez notre sujet, nous 
croyons utile de nous arrêter un‘instant et de revenir sur F ensemble de 
l'état complexe qu'il nous a présentés 


IL est évident que. les lésions locales. contre lesquelles le 
traitement a été dirigé, loin de constituer ici toute la ma- 
Jadie, n'étaient en Suolane sorte que l’une de ses traduc- 
tions. Îl existait, sous l'influence d’une cause que nous ne 
pouvions encore soupconner, mais sur laquelle l'événement 
devait nous édifier, un état, morbide de l’économie tout 
entière, une perturbation sénérale antérieure aux accidents 
locaux, et qui a imprimé à ceux-ci un cachet particulier. La 
lésion localé, constituée ici par une pleuro-preumonie, ne 
saurait expliquer l’adynamie profonde du sujet; Le. rôle.le 
plus-important appartient enréahté-à un Ctat septicémique. 
Voyons-nousren effet rien qui rappelle le cortége ordinaire 
dé symptômes accompagnant l'invasion d’une péripneu- 
monie? Le malade a quelques accidents du côté des voies 
digestives au. milieu d'un état. d'adynamie générale; ces 
accidents tendent à disparaître, mais l’adynamie persiste et Ja 
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pneumonie vient insidieusementajoutér'un nouvelélémentà 
cette perturbation profonde de l’économie: Æ quelle forme 
de la pneumonie pouvions-nous mieux rapporter le cas 
qui nous occupe ? Il n'y a pas eu de frisson initial, le pouls 
n’a Jamais pris le développement qu’eüt amené chez un 
malade ordinaire un processus’ inflammatoire S'étendant à 
la fois sur les deux poumons; l’absence du point pleu- 
rétique, celle du râle sous-crépitant ou crépitant dans les 
points où le souffle bronchique va se manifester, la suppres- 
sion du râle sous-crépitant humide de retour, la marche 
rapide du mouvement inflammatoire et la promptitude de 
la résolution éloignent l’idée d’une pneumonie franche, 
parcourant ses divers degrés. Il n’y a là qu’une véritable 
inflammation érysipélateuse envahissant successivement le 
poumon droit et le poumon gauche, et ne constituant poñnt 
la maladie principale : celle-ci ne peut être qu’un état, soit 
pyohémique, soit septicémique, sur lequel nous serons 
éclairés plus tard. La persistance d’un mouvement-fébrile 
exagéré, alors que les accidents qui ont frappé les organes 
digestifs et respiratoires ont complétement cessé, démontre 
que ces accidents ne tenaient point sous leur dépendance 
l'état général et qu’ils n’en constituaient qu’une manifesta- 
tion, car nous avons vu cet état les précéder, les accom- 
pagner, leur survivre même pendant trois ou quatre septé- 
naires, | | 
__ C'était donc à la forme typhoïde ou septicémique de 
la pneumonie que l’on pouvait le plus rationnellement 
rapporter le cas présent. Du reste, l'apparition des pé- 
téchies et des grandes taches ecchymotiques que nous ayons 
signalées, cas le plus ordinaire des pneumonies typhoïdes, 
devait aussi nous confirmer dans cette hypothèse. Celle-ci 
conçue, nous en tirions toutes les règles du traitement. Y 
avait-il lieu de tenter sur un organisme aussi profondé- 
ment frappé une médication active? Pouvait-on entraver 
sûrement par des débilitants ce molimen inflammatoire? Et 
est évident que les saignées ou même le tartre stübié à 
haute dose n’eussent apporté qu’un nouvel élément au mal 
en augmentant la dépression, en favorisant la fluxion pul- 
monaire et retardant la résolution, Tout en ne négligeant 
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point complétement l’état local, il y avait donc à soigner 
curtout l’état général ; c’est ce que l'on a fait en s’en tenant 
aux vésicatoires, à des doses relativement-faibles de tartre 
stibié, et en “AuRngé autant que possible les forces du 
malade. 

Si J'insiste autant sur cette première phase dela maladie 
chez notre sujet, c’est qu’elle a constitué un tout morbide 
tellement accentué que j'avais cru pouvoir classer parmi 
les cas types de phlegmasie pulmonaire typnoïde, cette 
affection. dont le vrai siége allait subitement se révéler et 
dont la gravité devait s’aflirmer par des lésions abdominales 
rapidement mortelles. Je reprends done l'observation de 
notre malade, convalescent depuis quelques jours, au point 
où je l'ai suspendue: 


6 juin. Décubitus dorsal, pouls à 140, plaques rosées tranchant sur 
la teinte pâle de la face, qui est anxieuse ; le malade accuse une douleur 
violente commençant au niveau &u bord inférieur de la rate pour s'irra- 
dier vers la fosse iliaque. La paroi abdominale donne, sur le même 
point, la sensation d’une tumeur diffuse, superficielle ; la main appli- 
quée dessus perçoit une résistance insolite ; la pression réveille une vive 

douleur. Les mouvements de la euisse du même côté ne sont point nota- 
* blement gênés et n’augmen£ent point la douleur. La percussion, la pal- 
pation même sont difficilement supportées. Un large vésicatoire Loc. dol. 

7. Môme état général ; la douleur a diminué un peu; respiration 
très-sênée, bien qu'il n'existe aucun râle dans la poitrine ; prostration ; 
pouls des plus misérables, à 150 ; l’intumescence de l’abdomen augmente 
de plus en plus, maïs elle ne tient encore, comme on peut s’en assurer, 
qu'à l'accumulation des gaz intestinaux. 

8. La paroi abdominale se laiss plus facilement re au niveau 
de la fosse iliaque gauche : c'est maintenant dans Ja fosse iliaque 
droite que la douleur a son siége principal. Celle-ci est assez vive pour 
‘que lon ne puisse plus douter de Vexistence d’une péritonite qui, 
d’abord circonserite dans la fosse iliaque gauche, s’est depuis la yeille 
largement irradiée. Ballonnement abdominal de plus en plus accusé, 
diarrhée, pouls à 150. Large vésicatoire à droite recouvrant toute la 
fosse iliaque. 

9. Le ventre est infiniment moins douloureux; il existe une teinte 
subictérique générale ; en deux ou trois jours, les tissus ont en quelque 
sorte fondu, et. l’amaigrissement est frappant ; le malade est en outre 
profondément abattu, L'examen abdominal permet de. percevoir une 
fluctuation obscure; néanmoins, en déprimant avec le doigt la paroi à 
cinq centimètres au-dessus du pli de l’aine gauche, on ne saurait douter 
qu’il existe à ce niveau une collection liquide et profonde. On continue 
de soutenir, autant que possible, les forces du malade, l'indication d’at- 
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taquer par le bistouri la paroi abdominale ne paraissant, point formelle. 

10: Le ballonnement abdominal devient énorme pendant cette.jour- 
née; le pouls. est de plus en plus misérable et rapide ; pourtant le 
on alade prend encore quelques aliments et ses boissons, et n’a’aucüne 
conscience de là gravité de son ‘état. Une sueur froide inonde le corps 
à partir de 4 heures du soir, et la mort arrive:sans autre PhÉRonne à 


10 heures de la nuit. 

Avant d'exposer le résultat de Letorien cadayérique, je 
crois bon d'essayer de répondre aux deux questions qui se 
posent ici naturellement. À quelle lésion avait-on réelle- : 
ment affaire et quelle devait être la ligne de conduite? Je 
dirai, pour répondre à la première, que l'apparition de la 
douleur au-dessus et dans le niveau de la fosse’iliaque 
gauche, à la suite d’une persistance d'état fébrile qui 
n’avait cessé d'entretenir le pouls à 410 et 120, ne nous 
laissa pas douter un instant de l’existence d’une phlegmasie 
abdominale qui avait parcouru une longue périede, sans 
se manifester par des signes locaux qui appelassent l'atten- 
tion. De quelle nature était cette phlezgmasie? On ne 
pouvait, à gauche, songer à une perforation intestinale; 
d'autre part il n’y avait pas un ensemble de symptômes assez 
complet pour caractériser une péritonite d'emblée; il ne 
restait guère que l'hypothèse d’une phlegmasie cellulaire 
rétro-péritonéale, ou peut-être d’un phlegmon sous-aponé- 
vrotique; encore l’idée de celui-ci ne recevait pas de con- 
firmation, vu l'absence de tout symptôme et spécialement 
de la gêne des mouvements dans le membre inférieur. 
Nous songeâmes donc à un phlegmon cous-péritonéal à la 
suite duquel s'était développée une péritonite circonscrite, 
et l’on institua un traitement palliatif en attendant le 
moment d'agir, s'il y avait lieu, plus énergiquement. Notre 
malade était, d'autre part, trop épuisé pour qu'il y eüt à 
songer à combattre l’inflammation par desrévacuations san- 
guines locales. La manifestation de ‘cette grave lésion 
abdominale, dont le début obscur remontait peut-être à la 
chute de cheval dont le malade ne nous avait parlé que 
bien tardivement, nous donnait raison de l’état d’adynamie 
au milieu duquel s'était développée la pleuro-pneumonie, 
de l’indolence de celle-ci, ne sa Harpe de. de :sa 
facile résélationiJy Cique cu Gofiog oo at et 
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Devions-nous enfin, comme: l'a fait si: heureusement 
M. Colin dansl’un descas dont il a rapporté les intéressantes 
observations (Bulletin 1861, fasciculé 6), mettre plus 
d’ empressement à chercher le siége précis du.foyer purulent 
et à lui donner une issue directe à l’aide du. bistouri ? Nous 
n’aurions trouvé là qu'une chance bien incertaine. fl 
n'existait pas d'ailleurs de point.de fluetuation assez bien 
déterminé pour que l’on dût tenter même une ponction 
exploratrice; la distension des’intestins par les gaz pouvait 
être unésource de danger.grave, et la temporisation nous 
était commandée. L’examen cadavérique dont 1l,me reste 
àexposer les détails va du reste démontrer qu’au point où 
en étaient les choses, nous n'eussions pas même retardé 
de quelques: heures la mort du malade; il révélera, aussi 
comment l'absence de certains symptômes, propres au 
psoitis avait pu, et je dirai même avait dû nous induire 
enerrenr sur le siége précis de x phlegmasie. | 

Autopsie, treñte heures après la mort. — L'ouverture du péritoine 
laisse écouler un flot de sérosité auquel succède une abondance de pus 
bien lié. Toute.la surface de la sireuse abdominale est couverte d’une 
exsudation épaisse, jaunâtre, qui réunit également entre eux les viscères 
abdominaux ; en aucun point cette éksudation ne s’est encore organisée 
en fausses meinbranes, Les intestins et l'estomac sont énormément dis- 
tendus par les gaz. Du côté de la fosse iliaque gauche, le pus est accu- 
mulé en quantité considérable dans la cavité péritonéale, où il a pénétré 
par, une ouverture encore béanie, large de deux centimètres et commu 
niquant avec l’abcès. En élargissant encore cette ouverture, on provoque 
Ja sortie d’une quantité énorme de pus. Au fond de labcès, limité en 
avant par le faseia 1lhaca, on retrouve intacts les muscles iliaque et psoas. 
Le pus a été sécrété en ielle quantité, qu’il à fusé Jusque dans la fosse 
iliaque droite et qu'il inonde le petit bassin. 

La colonne vertébrale est parfaitement intacte et nous montre que ce 
n’est point à une lésion osseuse que l’on peut faire remonter Ces graves 
accidents. 

La rate et le reins n’ont pas d'autre altération que le ramollissement 
cet la friabilité ; ils ont été en quelque sorte.macérés dans le pus. 

Du côté de l'intestin, il ne parait pas y avoir trace de perforation 
ancienne où récente. 
=. Du côté de la poitrine rien à signaler qu'un peu d’épanchement 
“pleurétique à droitér avec des traces légères de pleurite; quant aux 
-poumons, c’est à peine si lon pourrait se douter qu'ils ont été le siége 
de la phlegmasie qui nous à occupé pendant deux septénaires, 


Ce n’était done point à une simple pérityphlite, comme 


102 OBSERVATIONS DE PHLEGMONS 


nous l’avions cru, mais bien à un phlesmon Sous-aponé- 
vrotique que nous avions affaire, ét tout doit faire supposer 
que le point de départ de celte ci à été dans la contusion 
éprouvée par le malade dans sa chute de cheval. La phlee- 
masie avait été lente, le séjour prolongé du pus dans 
l’espace où il se trouvait bridé avait imprimé à l'organisme 
ce cachet spécial d’adynamie sur lequel nous avons insisté. 
Pour nous, la manifestation réelle du mal ne s’ést faite 
qu’au moment où la collection purulente s’ouvrait dens le 
péritoine. Cinq jours avant la mort rien ne pouvait la faire 
légitimement soupçonner. 

Ces deux exemples de tumeurs iliaq es, lune sous- 
péritonéale, débutant brusquement, sans cause appréciable, 
on peut dire idiopathiquement, l’autre sous-aponévrotique 
et pardissant se rapporter au traumatisme de la région 
envahie par la phlegmasie, représentent les deux principales 
variétés de la maladie si bien étudiée, depuis Dupuytren, 
par KYIl et par M. Grisolle. Quant à la troisième variété 
décrite sous le nom de phlegmon intra-péritonéal où mieux 
sous celui de péritonite circonserite, je ne comptais que la 
rappeler en finissant; mais, grâce à l’extrême bienveillance 
de M. le médecin principal Prudhomme, dans le service 
duquel les deux observations précédentes ont été re- 
cueillies, et qui a bien voulu mettre à ma disposition 
quelques notes rassemblées par lui l’année dernière, j'ai pu 
compléter ce travail d’un troisième cas qui me permet 
d'achever lé tableau de la maladie en la retraçant sous les 
trois formes qu’elle peut revêtir. 

3° OBSERVATION. — Péritonite circonscrile, suite de perforation 
intestinale. — Abcès pulmonaires multiples. — Mort. — Autopsie. — 
Zwicbel, soldat au 2 de cuirassiers, 23 ans, entre à l'hôpital de Belfort, 
lé 34 janvier 4865, accusant une douleur abdominale qui s’'irradie vers 
la fosse iliaque droite; on ne peut rapporter cette douleur à aucune 
causé Connue, contusion, chute, marche forcée, etc. Pourtant des 
signes certains caractérisent une péritonite circonscrite que l’on devrait 
considérer comme spontanée. De la fosse iliaque droite la douleur 
remonte bientôt vers l’épigastre, où elle s’étend en ceinture, puis de 
nouveau elle se restreint entre lépine iliaque et l’ombilic. Il est facile 
de reconnaître eh ce point une sorte d’induration de la paroi abdomi- 


nale. 
Dü 2 au 5 février, la tumeur fait un relief plus sensible : élle est 
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mate et douloureuse à la percussion. Le 6, il y a amélioration lente, 
mais pourtant sensible. Le, 7, une douleur vive et spontanée se 
développe , dans l’hypochondre “droits cette douleur rénd nécessaire 
le décubitus sur-ce côté. 

Pendant les jours suivants, la tumeur s’assouplit, l’état péhérali est 
assez bon pour que le malade puisse prendre quelques aliments. Le 13, 
grand vésicatoire pour hâter la résolution. 


On vient d'assister à deux actes de la maladie : 1° la 
manifestation d’une péritonite bornée à la fosse iliaque; 
2° une irradiation de cette péritonite vers l’hypochondre 
droit ; dans un troisième acte on verra se dérouler des phé- 
noïnènes annonçant, soit une bronchite capillaire, soit une 
perforation diaphragmatique. 


Le 44, l’air expulsé du thorax possède une odeur cadavérique infecte, 
comme si, le thorax communiquait par quelque perforation avec 
l'intestin ; en même temps la tumeur abdominale a disparu, la paroi a 
répris Sa souplesse. Non-seulement il n’y a pas de vomique, mais on ne 
peut arriver à faire vomir le malade. : 

15 février. Crachats opaques, muco-purulents. — 24 respirations. — 
Face vultueuse. 

16. Facies meilleur, respiration plus facile, crachats en partie aérés, 
en partie semblables à ceux de la veille : l’expectoration n'arrive 
qu'après des accès de toux. 

18. Même toux, mêmes crachats ; expiration infecte à odeur cadavé- 
rique ; d'autre part on constate avec élonnement que les crachats sont 
inodores. 

19. VEdème léger de la face, des mains et de pieds ; ongles cyanosés, 
odeur stercorale de la bouche de plus en plus prononcée ; le pouls peut 
à peine se compter; on observe que la matité du foie ne commence 
qu’à 7 centimètres au-dessous du mamelon. 


Le malade mange encore à 10-heures, s’assied dans son lit et meurt 
sans agonie à 11 heures et demie. 


Aulopsie. — Péritonite circonscrite à la fosse iliaque droite ; le foyer 
n'a que 7 centimètres de longueur et la collection purulente est bornée 
par la paroi abdominale. La cause déterminante de cette péritonite a 
été, comme on peut s’en assurer, une perforation du côlon transverse ; 
on retrouve. vérs la valvule iléo-cœtcale des traces de plaques et de folli- 
cules parfaitement guéris. À la base de l’appendice on trouve également 
deux petites perforations qui ontété obturées et qui ne donnent passage 
à aucune matière. Le cœcum est sous-jacent et reste indépendant de 
l’abcès. Une seconde” péritonite est limitée à la face convexe du foie ; 
celui-ci est énorme ét exsangue et descend très-bas dans l'abdomen. 


 Thoräæ. — Pleurite double, récente à droite, ancienne à gauche. Le 
Je inférieur de chacun des poumons est le siége d’abcès multiples 
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presque innombrables, comme taillés à lemporte-pièce, garnis® d'une: 
fausse membrane et communiquant avec les, bronches, 

Il est probable, sans que l’on puisse l’affirmer, que l’une des collec 
tions puruientes de la base du poumon doit communiquer avec la 
péritonite périhépatique par sa partie la-plus postérieure. Les-adhérences 
de la plèvre; d’une part, et du péritoine, de l’autre, au diaphragme ont: 
empêché de constater s'il y avait eu véritablement perforation diaphrag- 


matique. Quant aux deux foyers de péritonite, ils étaient parfaitement. 
distincts et isolés. è 


En résumé, il y a donc eu fièvre DRE EU Rd suivie. 
d'une perforation intestinale, puis péritonite de la fosse: 
illaque droite et péritonite péri-hépatique, enfin purulence. 
et abcès multiples pulmonaires, sans pourtant. que se. 
soient développés tous les symptômes de l'infection puru- 
lente. Une phlébite, une pyohémie peuvent seules donuer 
raison de ces abcès multiples dont un seul communiquant 
avec Ja cavité abdominale par une perforation diaphragmar 
tique eût été facilement explicable. 
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Par M. Wonse, médecin-major de-4'° classe. 


Une épidémie de goître s’est déclarée récemment dans 
le 45° régiment de ligne, en garnison à Annecy (Haute- 
Savoie). La maladie à débit tele à la fin di mois de mai de la 
présente année. À la même époque elle faisait son appari- 
tion à Thonon; et à la fin. de juin, 1866, elle avait attéint 
19 hommes du. détachement, composé de 3 compagnies 
et 1/2. Deux autres cas seulement se sont présentés dans le 
cours du mois suivant, Une ration de vin a été accordée à 
la garnison; mais. cette mesure: n’a pas été Lo à lé 
garnison d'Annecy. | 

Dans les premiers jours de juin, un‘eas de: goître. était 
observé à Bonneville, sur: un homme du détachement, 
formé de 2 compagnies. Un autre cas a été constaté ces 
jours derniers sûr un militaire du même détachement de 
passage à Annecy. Quant aux détachements de Saint-Julien 
et de Bumilly, ‘composés l'ur d'une 1/2: compagnie! de 
arenadiers et le. second d'une compagnie également deigrez 
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nadiers, le: goître ne ‘figure pas encore sur les états de 
quinzaine. À Chambéry, où se trouvent 3 compagnies du 
3° bataillon, un seul cas m'est signalé, à la date du 31 août. 
Toutelois, en présence du grand nombre de malades de la 
garnison d'Annecy, j'ai pensé qu'il était opportun de 
soumettre à un examen attentif les hommes appartenant 
à ces trois détachements. DL 

Aux observations générales du travail de statistique, 
21 trimestre 1866, ‘après avoir indiqué l'emplacement du 
régiment et avoir donné un aperçu de la topographie 
médicale de la contrée, j'ai relaté l'apparition de quelques 
cas debgoître dans le régiment ; ils étaient répartis par 
garnison, SaVOIr : 


4 
ANR LU 2 LG ug | Pendint les mois de 
Bonneville. 4,4 41, 4141. An it moi et juin. 
Total MEL. 24 


“Sur ce total 24, on comptait 10 cas de récidive, et la 
plupart des malades étaient en voie de guérison dès le mois 
de juillet. Il n’y avait pas lieu de s’émouvoir, alors que 
les cas étaient isolés, en petit nombre, et qu'ils cédaient 
premptement.à un traitement ioduré. 

Mais, le 24 juillet, j'avais rendu compte au colonel du 
15° de l'apparition de 29 cas de goître dans le régiment, et 
j'avais appelé son attention sur 5 cas nouveaux et par- 
ticuliers à la garnison d'Annecy. Du 24 juillet au 25 août 
suivant, on constatait 16 nouveaux cas, 2 à Thonon et 
14 à Annecy; 7 avaient paru dans les derniers jours de 
juillet. et.9 dans le mois d’août jusqu'au 25. 

: Devant les progrès de la maladie, et dans l'intention de 
faire accorder à la garnison d'Annecy le bénéfice de la me- 
sure prise en faveur du détachement de Thonon, je mé suis 
fait un devoir d'instruire le‘commandement de la marche 
de l'épidémie, marche chaque jour plus envahissante. En 
effet, à la date du 25 août, le nombre des caside goître 
s'élevait à 48, dont 22 pour les détachements:de’ Thonon et 
de Bonneville et 26 pour la garnison d'Annecy. Le mois 
d'aoûten:avait fourni 9 em 6 jours, pour cette même gar- 
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nison, du 16 au 25, et ce seul jour, le 25, en avait. donné 4. 
Loin de s'arrêter ou de décroître, l'épidémie . prend un 
aspect menaçant. Aujourd'hui 6 septembre, les hommes 
atteints de goître sont au nombre de 60 pour: la garnison 
d'Annecy. Ce chiffre, ajouté aux 22 cas appartenant aux 
détachements de Thonon et de Bonneville, forme un total 
de 82. À ce total il faut joindre 2:nouveaux càs, un dé 
Chambéry et un autre de Bonneville; le total s'élève donc 
à 84 goîtres pour le régiment en entier. Cette progression 
de l’épidémie devient des plus saisissables en. suivant, sa 
marche par mois et par jour, mais plus accentuée dans les 
derniers jours du mois d'août et dans les premiers ,de 
septembre. 


D'abord par mois : 


Ainsi;:eh mali, LÉ ue ae, 1045: 
BD AUIEES SE 3 
ist lie Des à Qu 10 
EnsADUA VS TASSE 22 : 
en septembre. . 4 . : . 24 jusqu'au 6 inclus, c'est-à-dire 6 jours. 


Total + : "OÙ 
Maintenant, par jour : 


Mois Nombre + Mois: Nombre 
d'août. de cas. | de SepRemb, de cas. 
A partir du 16 Ex A para du 4° 
du 19 Î du 2 5 
du 22 À du 3 r ANS 
du 23 4. du 4 4 
du 24 1 du 5 3 
du 25 A0, du 6 ET 
du 26 2 es 
du 27 9 Total, . 24 
du 28 3 | 
du 31 3 


Total. , 49 


Ces chiffres montrent d’une manière claire et précise la 
marche de l'épidémie à Annecy. En remarquant son degré 
d'intensité, rien ne peut encore en fixer la durée; et devant 
cette incertitude on ne saurait négliger aucun des: moyens 
propres à éclairer l’étiologie du goître et capables ten même 
temps d'en arrêter les progrès. Aussi, sans y: attacher une 
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grande uüportance, je crois devoir vous présenter l'épi- 
démie sous un autre point de vue,et l’éxaminer dans ses 
rapports avec les hommes atteints, tant dans l’intérieur des 
compagnies que dans les bâtiments et les chambres qu'ils 
occupent. 

Le tableau suivant comprend tous les cas de goître, par 
bataillon, compagnie et grade, avec l'effectif des com- 
pagnies, l’indicätion du casernement, de l’étage et lenombre 
de marches. Des deux casernes où sont placés les hommes, 
l’une, c’est le château, est élevée de 34 mètres au-dessus 
de la villé; l’autre, c’est Saint-Dominique, est située dans 
l'intérieur même de la ville. Dans celle-ci la compagnie de 
“voltigeurs, les sapeurs et là compagnie hors rang (ouvriers 
tailleurs et cordonniers) sont seul logés. Toutes les autres 
compagnies, plus la musique, occupenñt la première. Ces 
renseignements nous paraissent devoir précéder le tracé de 
notre tableau. 





NUMÉROS NOMBRE DE CAS. CASERNES. 
gérec-} de goitres. - 


RS Re. Pan: D à 


NOMBRE 
ÉTAGES. de 


de la À ir. À Sous- | Capor.} Châ- | St-Do- ni TART 
.| comp*. marches 


Hors rang. 105 
4er [grenad.{ 57 

ge 06 d 4er 

3° 50 à 4er 

' 58 É ge 

: voltige 55 ‘ 3 À ge 

Aer 56 À 

Ve ERESS 


26 
25 


it 


24 


Totaux. Que 


Totaux:,3,: >» 








* Les observations à déduire de êé tableau portent : 4° sur 
le rapport du nombre de malades à l’effecüif; €e rapport 
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est de 10,3 p. °,,; 2 sur le rapport des ob Eee aux 
autres malades, il est! de 8,3 p. ‘h; 3° sur le rapport: des 


malades des compagnies, au tableau des malades,” ces 


rapports sont : 


scPour! la. 2e comp. du 3° bataill., qui, a 18 de. 30 p. 100. 
Pour la 1*°comp. du 1bataill., qui à 13 malades, de 241 D P: 108. 

Pour la 2 comp. du 1%bataill.,) qui ont 6 ma- 
et la {'ecomp. du 3° bataill. ,ÿ  lades chacune, de à: à 100. 


Tous les malades, à l'exception d'un, à Bonneyille, ont 
été traités à la chambre, à l’infirmerie ou à la, salle des 
convalescents établie à bi le 6 août dernier. 


NOUVEAU SYSTÈME DE BAINS APPLIQUÉ AU 13° BATAILLON 
DE CHASSEURS À PIED; 


Par M. RioLacct, médecin-major de 2 classe. : 


“L'hygiène militaire a fait des progrès considérables 
depuis quelques années : ainsi les casernes, les hôpitaux, 
l'alimentation, l’habillement, le couchage, ‘ete., "ont été 
l’objet de sérieuses améliorations. D'autre part, le soldat 
qui veut mettre à profit Les ressources qu'on:met à sa portée, 
peut toujours développer sous les drapeaux ses forces phy- 
siques comme son intelligence. Il trouve, à cet effet, dans 
tous les corps indistinctement : écoles de tous les degrés, 
gymnase, musique, danse, escrime, chant, natation. Dans 
cet ensemble de moyens propres au développement de 
toutes les facultés physiques et morales des militaires, une 
lacune existe, je dirai même une tache qu'il est aussi 
étrange de constater qu'il serait facile de faire disparaître. On 
atout mis à la disposition des soldats, je viens dele dire; moins 
les moyens d’entretenir la propreté du corps. Pour cela 
rien n’a été fait; et cependant, sans même tenir compte de 
Jutilité actuelle dont bénéficicrait l'homme isolé comme 
l'armée en général, quel avantage ne rétirérait-on pas, au 
point de vue del hygiène générale, d'inculquer au militaire 
l'amour de Ja vraie propreté, l'habitude de se baigner de 
temps en temps, amour et habitude qu’il : conserverait 
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toujours qu'à.son tour il introduirait dans son village 
en même temps que bien d’autres qualités, que les bons 
soldats puisent à pleines mains dans l’armée, telles que la 
propreté extérieure, les sentiments d° honneur et de di gnité 
personnelle, l’amour du devoir, la bravoure, etc., etc. ? 
Et chose curieuse! Pourle vulgaire, le soldat est le type 
de la propreté. En le voyant Loujours reluire des pieds à la 
tête, en le voyant toujours habillé à neuf ou du moins vêtu 
d'habits toujours irréprochables, quis’imaginerait que cette | 
exquise propreté n’est qu'extérieure? Aussi peu s’en faut 
qu’on né dise propre comme un soldat, comme on dit vul- 
gairement propre comme un sou. Mais que dis-je ? Par un 
étrange abus de mots dans l'armée elle-même, où l’on sait 
cependant à quoi s’en tenir, ne distingue-t-on pas et ne 
note-t-on pas les soldats ‘en soldats propres et en soldats 
sales ? et pourtant la réalité est, souvent, que le soldat réputé 
le plus propre se trouve être le plus sale, et réciproque- 
ment. 

C'est assez dire que; Ari les corps de troupes, autant on 

s’occupe dela propreté des vêtements extérieurs, autant on 
s'inquiète peu. des parties qu'ils cachent. Pourquoi s’en 
inquiéterait-on d'ailleurs ? La masse individuelle et l’ordi- 
nairepourvoient: largement les soldats de tous les moyens 
d’entretenirla propreté de leurs effets et de leur armement; 

mais quêls moyensa-t-on fournis pour entretenir la propreté 
de la peau ? 

ILest aisé, d'après un de concevoir que le changement 
de linge: devient illusoire. Quelle apparence même de: pro- 
preté peut conserver une chemise appliquée sur.le corps 
d’un soldat qui n'a jamais pris un, bain, qui quelquefois 
vientide fairelun séjour de 15 ou 20,jours à la cuisine? Le 
sujet prêterait à delongs développements; mais j’en ai dit 
assez,:je crois, pour faire sentir la nécessité de combler une 
si fâcheuse lacune dans, hygiène de l’armée, pour faire 
disparaître cette tache, comme je l'ai appelée plus haut, 
qui contraste si malheureusement avec toutes les améliora- 
tions! dont: l'armée a été l’objet denis quelques: années 
surtout: | 
rAnmarconriaissance, if4 seule partons qui ait été faite 
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dans les corps à l'effet de faciliter aux soldats les soins 
de propreté remonte à 1857. Elle: est due au général de 
Courtigis. Voici, d’après M. Dunal, qui en a rendu compte 
dans les Mémoires de médecine et de chirurgie militaires, en 
quoi le système consistait : le général de Courtigis fit 
construire dans un coin de la cour de la caserne de: la 
Corderie (Marseille) une baraque en planches composée de 
deux pièces; la première servait de vestiaire; l’autre recevait 
un conduit d’eau, venant des réservoirs de la ville, terminé 
par un tube long d’un mètre et percé en pomme d’arrosoir 
dans toute son étendue. C’est là que les soldats allaient se 
laver des pieds à la tête. En 1859, la Corderie fut trans- 
formée en hôpital; c’est ainsi que l'usage de ces affusions 
froides cessa, au grand regret du 33° de ligne et de son 
médecin-major M. Dunal, à qui l'expérience a paru avan- 
tageuse. Sauf ce système assez incomplet de M. le général 
de Courtigis, je ne vois dans notre Recueil aucunertrace 
d'autre tentative. sf SE 

Le nouveau système que nous avons mis en usage au 
13° bataillon de chasseurs à pied, dû à l'initiative de M. Je 
commandant d’Avout d'Auerstaedt, fonctionne depuis plus 
de 8 mois. Pendant tout l'hiver qui vient de s’écouler, 
chaque homme a donc pu se baigner ou se laver tous 
les 15 ou 20 jours. Je vais exposer en quoi notre PRE 
consiste : 

Avec les faibles ressources dont un bataillon peut Qi. 
poser, nous ne pourrions pas songer à donner à châque 
soldat un bain complet. D'ailleurs, pour l’homme qui'se 
porte bien, l'immersion dans l’eau ne peut avoir d'autre 
résultat que de lui procurer les avantages hygiéniquestqui 
résultent de la propreté de la peau. Point done m'était 
nécessaire, à notre point de vue, que le bain que nous 
voulions donner füt un bain complet. Au lieu.de baignoires, 
n6us avons doné fait confectionner de vastes bassins en fer 
battu dans lesquels on püt commodément s'asseoir, et 
dans lesquels le niveau de l'eau füt à peu près ce quiil est 
dans les bains de siége ordinaires. Ainsi qu’on le‘voit, une 
lois que l’homme, en croisant ses jambes, est assis FAR le 
bassin, il plonge dans l'eau jusqu’à la ceinture. Six bassins 
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pour six compagnies nous ont semblé être suffisants pour 
permettre de donner un bain à chaque soldat tous îes 45 où 
20 jours. Ces bassins ont été confectionnés par la maison 
Godillot, sur les mesures que nous avions fournies (1), au 
prix de13 franes par bassin, ensemble T8 francs. 

Nous avions d’abord songé à mettre chaque bassin à la 
disposition de chaque compagnie; mis ce moyen eût exigé 
uné surveillance difficile à exercer ; il eût présenté diverses 
autres difficultés que je me dispense d'énumérer. 

Pour la régularité du service, nous avons disposé les six 
bassins dans une chambre spéciale(2), qu’on a pourvue du 
mobilier le plus strictement nécessaire : un poêle pour 
l'hiver, deux bancs pour recevoir les vêtements, et des 
planches devant les bassins faisant office de tapis, une 
grosse éponge par bassin, enfin, au-dessus de chaque 
bassin, un clou pour poser la serviette. 

‘Cé simple mobilier, qu'on peut toujours se procurer 
dans une caserne, est plus que suffisant. Quant à la ser- 
viette, nous avions d'abord donné un grand linge pour 
chaque bassin ; mais ce linge devait nécessairement servir 
à plusieurs hommes; c'était là un grand inconvénient : 
d'un autre côté le deinier baigneur le recevait trop mouillé 
pour qu il Sen püt servir utilement. Pour obvier à ce 
double inconvénient, nous avons fait un marché avec un 
grand marchand de toile, pour la fourniture d'autant de 
serviettes qu on en aurait demandé. On a fait prendre dans 
les compagnies le nom des hommes qui demandaient à se 
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(1) Ces mesures sont : Grand diamètre. . 80 centimètres. 
Diamètre du fond, 60 
Hautôurs ELAUTIUS 91 


(2) Je vais ici au-devant d’une objection. Dans toutes les casernes, 
dira-t-on, on ne trouve pas toujours une chambre disponible. Cela peut 
arriver à la rigueur, et nous-mêmes, à la caserne du Prince-Eugène, 
nous ayons été arrêtés par cette difficulté. Heureusement ellea été levée. 
Mais si une chambre ad hoc nous eût fait défaut, nousaurions utilisé la 
cuisine, qui, depuis K soupe du soir jusqu’à l’extinction des feux, est 
complétement vide et peut être avantageusement et économiquement 
utilisée pendant l'hiver à cause de la température élevée à Jaquelle elle 
se maintient. | 
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poûrvoirid! une serviette, | dl sys sd um: neue ho if: de 
DS 0 HOAR SU | 8). srdsrôquai sl:6b motevalàil 
'IPrésque la totalité des ca hmessiral se sont fait: sn 
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jours) (quandtle poor Je per di ixtrois. hais après: de 
repas du matinir clest-à-dives vers midiyt{2;,six hommes de 
chaque compagnie sont désignés, en commençant par Ja 
droite, ét conduits par le caporal de sémaine dans 14 Salle 
des bains. Les bassins sont déjà remplis de la quantité 
voulue d’eau:froîde: Onaversebaussitôtl’eau:chaude, dont 
la quantité est aussi mesurée (1). Pendant ce. temps, les 
hommes quittent, leurs vétements, qu ils déposent | en ordre 
“surdes bancsi etwiennents’assoir: dans: 16bassin,. où, ayeg la 
‘main et l'éponge, ils Se lavent’ des pieds à da tête. Vingt 
‘minutes Sont accordées à chaque fournée dé baïgneürs Une 
seconde escouade. arrive, vide les bains, les remplit,” se 
baigne, et ainsi, de suite, De, telle sorte qu'en 2 héüres, 
“86 chasseurs peuvent prendre un bain-de propreté complet. 
-(Dañs'lé délai de 20 joue) tout ae bataiHons a Le siôtre 
pi jh Pc SMS 
«Tel, est lesystème qui a. fonctionné au: 43 “batafflén 
“jhsqu à l'ouverture dela saison des bains froids, ét qu'on 
‘reprendra aussitôt: que les’ bains: de rivière auront cessé. 
” Voyons le surcroît de dépense que le Système que jé viens 
d'exposer a occasionné au bataillon, car c’est Ja ‘question 
‘capitale. En procédant comme nous L avons fait, nous avons 
pu donner 36bainsavec:10 kilog: decharbon de terre, et cela 
pendant les mois d'hiver, c'est-à-dire awlmoment: Suit tem- 
. pératuré de l’eau froide déseënd à son minimum. beiprix du 
charbon de terre étant de 4 fr. 50 où 5 si les 100 kilog, on 
uvoit ue 1e bain revient à MOINS, de 2 centimes, AU FRE 





he Aatis, 


(4). Dix litres d’eau à la température de 400e, fat vingt litres feu 
froide, autrement dit deux bidons d'eau froïde La un Bidon is 
chaude, constituent notre bain, 20103 F9 CRIME ENERGIE 


t*37% 
11} 
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‘déjà si minime, varieranécessairement-et diminuera--avec 
l'élévation de la température de l’eau froide qu’on emploie 
etavec la quantité des bains qu'on donnera. C’est ainsi que 
-vers le: milieu du mois d'avril dernier, un samedi, jour de 
‘repospour: le bataillon, nous avons pu faire. baigner 
120 hommes, en ne brülant que 30 kilog de charbon. 
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"OBSERVATIONS DE LUXATION COX0- FÉMORALE PAR DIDUCTION: 
| 07 GHLOROFORMISATION ET RÉDUCTION: 


|! DESCRIPTION D'UN APPAREIL POUR LES FRACTURES ET LES LUXATIONS. 
DU MEMBRE PELVIEN ; | 


‘Par M: Corne, médecin-major de 1” classe, 


Le 10 juillet, vers six heures du soir, les ouvriers tailleurs du 90° de 
ligne, après avoir bu plus que d'habitude, étaient en veine d’extrava- 
gances. Dans une lutte, Le Balpetest saisi par la cuisse droite et renversé 
à terre, entraînant son agresséur dans: sa chute ; il ne peut se relever, 

«on:le porte dans son lit, où biéntôt il s'endort, et ce n’est que le lende- 
main à dix heures qu’il est visité. et apporté à lhôpital. 

Cet homme, d’une forte constitution, a 31 ans; sa figure porté l'em- 
preinte de la fatigue et de labattement : il raconte qu’il est. tombé en 

- descendant ün‘escaliér et’ que c’est ainsi qu'il s’est fait malà la cuisse, 

“dont il ne peul se servir et dans laquelle il accuse une grande souf- 
france. Ce n’est que plus tard, à la suite d’une enquête, que nous ayons 
appris la vérité. 

En regardant le malade couché sur son lit, on'est frappé de la déviation 
du membre pelvien droit. J’aligne le corps dans Paxe du lit et je place 
autant que possible le bassin dans une rectitude transversale avant de 
procéder à l’examen direct du membre. Je constate alors que la cuisse 
droite est allongée ; le genou est un. peu élevé et porté en dehors; l’ex- 
tension du membre pour le placer à côté de l’autre est impossible par 
la persistance d'une légère flexion de la cuisse sur le bassin et dela 

| jambe sur la cuisse ;' en déux mots, obliquité et allongement, voilà lex- 
pression du membre dans son ensemble. 

La cuisse est ensuite explorée avec précaution, vu la douleur qu’accuse 

le malade ; elle est fortement aplatie en haut et en dehors jusque dans 
Ja région iliique, que l’on palpe facilement, de manière à distinguer les 
* épines, les échancrures, l’ischion et le rebord cotyloïdien, puis enfin, 
-par une pression plus forte, la cavité articulaire vide de la tête du fémur. 
. L'aplatissement et une certaine mollesse de la région ilèo-fémorale 
externe contrastent avec. la tension, la, saillie et. la dureté de la région 
inguino-scrotale ; les . muscles adducteurs sont tendus et le méplat 
XVII. — 3° SÉRIT.-—FÉVRIER 18067. 8 
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supérieur. et interne de la euisse est effacé. Le membre, embrassé à, 
pleines mains, tandis qu’un aide soutient le bassin, ne peut exécuter que 
des mouvements limités et douloureux RPRHRE lesquels on ne perçoit 
pas de crépitation. 

Îl s’agit bien manifestement d’une HA don a fémur ; la tête de l'os 
n’est pas dans la région iliaque ni sur l’ischion ;°ôn la réncontre dans le 
point tuméfié, sous les muscles roidis et distenus ; ; elle est sur le trou 
obturateur, situation qui donne raison aux signés précédents, auxquels 
j'ajoute un abaissement. de trois centimètres, du pli:de la fesse, en 
regardant le membre par derrière, 

Immédiatement le malade ‘est chloroformisé, ! afin. de procéder avec 
facilité à la réduction. Le lit, est assez ferme et bas; un drap. de lit 
roulé en boudin est appliqué en anse au périnée, puis fixé à la: tête du 
lit pour établir la Contre-extension ; un pareil lacs contourne le bassin 
pérpendiculairement au nremier et est attaché sur le côté gauche du lit ; 
ce dacs a pour but d'empêcher l'inclinaison du bassin du côté de l'ex 
tension ; un, 3°.drap de lit roulé est solidement appliqué en.étrier sur le 
co! de pied et confié à M. l’aide-major Albert, qui, avec deux infirmiers, 
exerce dessus une traction progressive, dès que je phern Tanesthésie 
cutanée ‘et la résolution musculaire. 

L'extension est faite d’abord en dehors, dand lé sens de la dvtide 
de la cuisse ; bientôt le membre s’allonge; le genou se redresse, et je sens 
sous mes mains une grande détente dans les muscles de. la cuisse : à 
l'instant je fais porter lé membre en dedans, Sur l'axe du corps et.ho= 
rizontalement; mon genou droit s'appuie sur-le lit et en dehors sur le 
bas de la cuisse, tandis que mes deux mains embrassant la . partie 
supérieure et interne la poussent en-dehors. Un craquèment se fait 
entendre,.et il est percu de tous les aides ;' la tête. du fémur gs sk menirée 
dans sa cavité et le membre à repris sa forme et sa direction. 

Le malade revient à lui après un délire ébrienx, il n° accuse pes de 
douleur ; je m’empresse de placer son membre, dans un appareil con- 
tentif, afin d'éviter les. accidents liés au tranmatisrhe d’une grande 

articulation : je.me sers à cet.effet d’un appareil à plans iclinés et 
articulés sur un cadre à pupitre. 


Cet appareil ingénieux mérite une désttétitas à Got, tant 
par son importance que par Ja variété des indications qu'il 
peut remplir : je regrette de n'avoir pu découvrir le nom 
de son auteur ; il y a plus de trente ans qu’il se trouve-à 
l’hôpital de Givet: : un pareil modèle existe à la succursale 
de Rocroi, | 

‘IL:se compose, d’un cadre en bois rectangulaire (ABCD) 
de 0,85 de long sur 0,45, de, large; les plans inclinés 
fhptient trois attellée larges de 0,21 ; l’une or à (E ) a 
0*,32 de longueur; elle s 'articule en haut sur le bord supé- 
rieur du.cadre (B. D) et en bas avec l'attelle tibiale (T) qui 
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| | a 0,47 de lones 
N, une troisième at- 
||: telle plantaire (P) 
{: s'articule sur cel- 
le-ci: sa hauteur 
| ést de 0,20. Les 
| trois intersections 
| sont mobiles sur. 
| charnières, et re- 
présentent, ‘par 
leur mécanisme, 
lefonctionnement 
| ‘des articulations 
| du membre pel- 
vien: d'où il ré- 
sulte queles attel- 
les constituent un 
membre artificiel 
| plat et articulé, 
sur lequel on ap- 
plique le membre, 
malade pour lal- 
léger de ses fonc 
tions, deson poids 
et des tractions,, 
en tout où partie; 
pour le contenir, 
ici,ou le mobiliser 
‘ailleurs. L'attel- 
“le jambière peut 
rester horizontale 
ou être: inclinée 
à volonté en en: 
_grénani Son ex- 
trémitéimférieure 
alu uné crémaillère (R) fixée au cé du ‘cadre; par 
suite Son extrémité supérieure subit un monvement d élé- 
vätion, éommé le genou, lorsqu'on fléchit la jambe, et 
l'attelle fémorale prénd uneinclinaison opposée eh regardant 
8. 
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vers,le bassin. Le:sinus.de,ces deux attelles regarde.en bas, 
il.est.variahle, fixe, ou mobile Comme le;creux poplité, au: 
quel il,correspond. L’attelle plantaire peut aussi varier son 
inclinaison. et son.sinus ayecl’attelle, jambière, sur, les,côtés 
de, laquelle elle, est. ensuite fixée, par un double bras mé: 
tallique, (N), espèce, de, bride. en..arc-boutant.. uslques 
trous et mortaises sont pratiqués sur les côtés des attelles, à 
trois et quatre centimètres des bords et servent au besoin 
à ajuster, des bandes ou toute autre.pièce:. contentive, Un 
coup d’œil sur la figure, ci-jointe permet de saisir la variété 
des indications que cet appareil peut remplir, soit dans les 
affections articulaires aiguës où chroniques, soit dans les 
fractures simples ou compliquées de la jambe et dela cuisse, 
surtout àsapartie supérieure.-et enfin dans les luxations de 
la hanche. Avec soliditéet simplicité il réunit les avantages 
de l’hyponarthécie de Sauter et Mayor à.la presthgigton 
dé l'appareil polydagtyle.de M, JS. Roux.: srotthrotlanre ol 
M.de baron. Larrey;, en, inspectant,, mon, service, a. été 
dé suite frappé, des.combinaisons variées auxquelles cet 
appar eil.se prête, et del’excellente position qu'il nous. avait 
perinis de.donner à notre malade. Les plans inclinés avaient 
été garnis de coussins.en balle d'avoine sur lesquels reposait 
lemembre, de telle.sorte, que la cuisse était demi-fléchie, la 
jambe presque, horizontale et le pied droit : un bandage en 
huit de chiffre, passait sur le,col. de. pied. et. sous, les. attelles ; 
un, autre, croisé, en..face. le creux, poplité, embrassait la 
partie. inférieure, de la cuisse et la partie supérieure dela 
jambe. Dans cette position, tous:les, muscles de la cuisse.et 
4 la hanche étaientdans le relichement.complef, et le: poids 
du; membre, était supporté.par le.plan. fémoral. Quant à.la 
jambe et.au-pied, ils se trouvaient suspendus, fixés sans 
gène .et-.comme.isolés,. de. telle. sorte, qu'aucun muscle 
n’était tendu; nulle force agissante n'étant éveillée.ou mise 
en: action, de malade. n’a pas. éprouvé.de, souffrance ni: de 
malaise .Lemembreétantà découvert, nousn’avons constaté, 
les: jours suivants, ,ni.chaleur, ni, tuméfaction, mais seule 
ment-une; vaste ecchymose en haut de.la cuisse qui.s'est 
résorbée.versile T° jour; au 12° jour Je membre a été dégagé 
de l'appareil et placé horizontalement, suruni coussin; puis 
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quélqiies mouvements ont: été impritnés à à l'artieulation de 
Ja ‘hanche! et'enfin lé malade s'est essayé à faire quelques 
pas à l'aide: de béquilles. Laforce |etla précision sont re: 
ventes progréssivément, à ce point que le maladé ne se sey: { 
plus que d'urie/canné, un mois après son accidént, Et: qu 41 
Per en États FE rester à on Fsiratt sous nor dé PAREN 
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CUNQUE CHIRURGICALE DE L'NFIRMERIE INDIGÈNE 
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ne M. DEnkAxp (Hector), médécin- -Major de 2: casse. 


eaalahie adensi af de pARTIRIUNON 0 29[qmiie 20% 
| ORGANISATION (ET IRONCTIONNEMENT DE L'ANFIRAERIE INDIGÈRE 1 
| ere aol 2iatror. IDE: SIDI<PEL: ABBÈS: : À ,ortocten 5! 
on Letété si rehérquale de Sa Majesté js rep SU 
fee améliorations à ‘äpporter aw régime de notre colonie 
algérienne, comprend daris l'un dé ses paragraphes la 
prescription de créer des infirméries indigènes Sur°les 
poitits ‘du ‘territoire où les Arabes né : pourraient ‘être 
traités dans lés hôpitaux françnis: Cet article nous a donné 
l'idéél de faire Phistoire de l’infirmerie indigène de la :sub- 
division de'Sidi-bel=Abbès, que nous avons FAN pendant 
Ginq-années! L'histoire administrativé et médicale dé cet 
établissement’ ‘poutre démontrer l'utilité incontestable ‘de 
-éétté" institution, Iës! moyens généralement ‘faciles’ par 
lesquels’ én peut les établir et le bien ! que lPon peut en! 
retirer au point de vue de la moralisation" et de Ta‘ civilisat 
tion des Arabes: Le ‘but de notre domination en° Algérie, £ 
c'est d'arriver à faire aimer le peuple conquérant par lue 
vaincusz'et de fusionner si bien les intérêts dés’ deux races! 
qu’elles marchent de éoncért vers ‘le: But Lee be bee 
tion di POyao DLBIS AE 9) | 
Dans cette! œuvre de sé, je rôle! du Média est 
grands ‘admis’ sous la ténte, au sein de là famille ‘arabe, 
jusque dans lé coin mystérieux où se cachent aux régarde 
profanes les fées du maître? "initié aux décretétles plus 
intimes, lermédecin! ne 'peut=l Len po se en En ge le 
plus influent dé'la civilisation?" A6 | 


LS CLINIQUE CHIRURGICALE 
La confiance qu'il inspire, ‘la reconnaissance ‘de Ceux 
qu'il a guéris, lui donnent une grändé ‘autorité morale 
auprès des Arabes, qui le mettent au prémiér rang parmi 
leurs tolbas et leurs marabouts. Maïs aussi combien il faut 
de tact pour acquérir cette confiance ! comme il faut êtie au 
fait des habitudes des indigènes, s'identifier à leurs mœurs, à 
leurs croyances, parler leur langue surtout'afin de n'avoir 
pas besoin d’un tiers devant lequel ils hésiteront toujours 
à avouer leurs’ affections ! C’est là surtout cé qui! arrête 
l’Arabe quand ïl s’agit du traitement de ses femmes. 
On connaît l’ombrageuse susceptibilité des sectateurs de 
Mahomet à cet endroit : chez tous, hommes et femmes, 
existe un sentiment exquis de pudeur qu'il faut religieuse 
ment respecter én ne laissant éntre le médecin'et le intilide 
aucun intermédiaire qui soit obligé Rd et ni 
commenter ses confidences. 
De tout temps les Arabes ont! manifesté une iérlndée 
répugnance pour se faire traiter dans les hôpitaux mili- 
taires. Ils ne pouvaient se décider à rompre entièrement 
avec leurs habitudes et leur genre de vié. L'uniformitéet 
la règle du service hospitalier était par trop en déhors'de 
léurs mœurs : le régime alimentaire, si bien adapté’aux'ext- 
gences de la maladie, était réprouvé par leur loi religieuse; 
les viandes n'étaient pas préparées suivant leurs règles culi- 
aires, et le mets national, le couscoussou, leur manquait. 
Les quelques rares indigènes qu'un état désespérécon- 
traignait à abandonner les amulettes de leurs'marabouts 
pour demander dans l'hôpital les soins de la médecine 
française, n'y entraient qu'en réclamant uné' guérison 
immédiate, et après 4 ou 5 jours d’un traitement nécessaire- 
ment infructueux, retournaient dans leurs tribus n'ayant 
obtenu de leur rapport avec le médecin qu'une grande 
déception. Et le médecin lui-même, ne pouvant compter 
sur la docilité du malade, n’essavait pas de guérir! une 
affection qui aurait nécessité un traitement fort long pour 
être eflicace. fan E 
Quant aux femmés et aux plates rien ne poivat “les 
décider à entrer dans nos hôpitaux : les enfants, paricette 
frayeur insanctive de se voir isolés et livrés aux/$vins des 
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-chrétiens; les femmes, par ce sentiment de pudeur exagérée 


-qui. leur: fait une loi de rester cachées aux regards, ne 


“pouvaient accepter d'être, soignées dans nos salles : par des 


‘mains, étrangères, et ençore eussent- elles. surmonté cette 


épulsion, que la jalousie de leurs maris n'üt pas permis 


leur éloignement. du milieu de la. tente, 


On conçoit: qu'en face de tels malades, le rôle des 


drler roi des bureaux arabes ait été considérablement 


‘amoindri :aussi,tous les rapports constataient-ils la né- 


cessitéde réglementer d’une tout autre manière le service 


de santé chez les indigènes. 


Ærappé de ces inconvénients, M. le capitaine Lacretelle, 


aujourd’ hui,général et alors chef du bureau arabe de 


#Sidi-bel-Abbès, de ; concett avec, le docteur. Barberet, 


,proposa:la.création d’une infirmerie où seraient. spécialé- 


ment traités les malades des 23 tribus de la subdivision. 
«Be-projet reçut l'approbation de l'autorité supérieure, et 


_\Voici.comment.on procéda à son exécution : 


4°, Appropriation.des bâtiments. — En vue de l’établisse- 


ment. de l’infirmerie indigène, une maison fut achetée à 


un, Arabe d'une famille ue Cette maison, nouvélle- 


-iment.construite dans l’intérieur de la ville de Sidi-bel- 
Abbès; comprenait, comme toutes les constructions arabes, 
‘une-série de bâtiments à rez-de-chaussée, s’ouyrant tous 
Isurune. cour intérieure, carrée, dont ils occupaient les 
k facess-Avec quelques travaux, de peu d'importance du 


reste; onparvint à,les, approprier. parfaitement à leur 


mouvelsusage; quelques ouvertures ménagées à Propos et 


“des cheminées en assurèrent la parfaite ventilation ; un mur 
sépararceux. qui étaient, destinés aux femmes, de la partie 
‘réservée aux hommes, en donnant à chacune de.ces caté- 


gories de malades une portion de.cour assez grande pour 


former des-promenmoirs: Les cours furent plantées d'arbres, 


«des vignes rampèrent le long des murs, des bancs de repos 


“furentplacés ennombre suflisant pour lechiifre des malades. 


Le résultat dé: toutes ces transformations constitua un 


hôpital en miniature où se trouvaient les parties suivantes : 


à. droite dela porte d'entrée, la salle de visite munie d’une 


-tableàcplinthes mobiles pour servir aux opérations, d’ar- 
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placées, l’une à F suite del’ autre, ct aq AR 
8. lits placés sur une seule rangée:,.à l’extrémité;de.la 
dernière et formant un, angle. droit, à. sa! direction, une 
troisième saile de la même End ses 185 BR pÉTenES 
les latrines des hommes et un réduit Servant de, ages à 
bois. A partir.de ce paint, un mur -de, séparation . xenait 
fermer l’enceinte de la portion réservée aux femmes, où.s6 
trouvaient une salle de.6, lits,.une autre pouvant;en. contenir 
deux,.des latrines, spéciales et.enfin, une grande pièce.qui 
servait de cuisine et d'habitation aux. Rs èReRFRPIQNSSALe 
service de l’infirmerie.. h Faits 
Nous croyons devoir faire. dessiner ici. de, plan, dl l'éta- 
blissement.…. to Pod iotiaii af lister test 
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9 Mobilier 22" Le mobiliér se composa dé paillasses, 
HaveRsinel ‘couvertures, draps et ‘chemises nécessaires au 
service de: 32° malades # matelas” fürént spécialement 
destinés aux malades les hui gravement atteints, les pail- 
lisses’ reposhient sur ‘des châlits en: fer réunis par ‘des 
planches. Draps et chemises étaient én toile ‘dé ‘érétonne 
blanche! + ces dernières avaient la formé ‘arabe dés gan- 
douras. Chaque maladé entrant recevait une chemise et un 
drap pour! s’en ‘revêtir en guise de haïck: Les vêtements 
qu'il quittait étaient déposés Sur une planchetie au-dessus 
dé! son lit, ‘pat une précaution d'une nécessité absolue; 
chaëun, avant de prendre possession de son lit, devait aller 
au bain maure se purifier de toutes ses’ séwillutes » D 

A tous ces 6bjétsil faut ajouter lé matériel d’éxeloitation, 
consistant en ustensiles de cuisine : keskés (appareil à cuire 
ler couscoussou par la vapeur), marmites, pots à tisane, 
gobélets, plais pour les repas des malades, cuillers, etc. , etc. 
etenfintoutle matériel de la phaimacie, | A 

13 Contribution desttribus.— L'infirmerie étant dsl 
exclusivement aux Arabes dé la subdivision, il parut fort 
équitable de-faire-contribuer toutes les tribus à son én- 
tretien..… Chacune fournit donc dans une mesure. propor- 
tionnelle à ses ressources les quantités de blé et de beurre 
nécessaires à l’alimentation des malades. Nous devons 
l avouer, il n’est pas d'impôt que les Arabes aient payé plus 
volontiers que celui-là; et malgré les critiques de quelques 
esprits habitués : à chercher ete matière à concussion, 
cette contribution n'a jamais soulevé la moindre réclama- 
tion_de la part. destribus intéressées {l'est vrai que li impor 
tance. dertces prestations en nature était bien minime! et 
qu'ils ’écoulait près de deux années avant que-chaque tribu 
vit arriver son tour ide versement. Une tribu;rcelle des 
Amaärnäs, avait pour uñique prestation celle/de fournir le 
bdïis nécessaire. à la préparation! des aliments. Placée au 
milieu de brouësailles! et de taillis, il.lui était facile de:se 
libérer de cette charge, qui était d'ordinaire. remplie par les 
‘enfants, les douars étant placés tout près de la ville. 
Toutefois, en 1858, ces prestations ontiété supprimées, et 
toutfutachetésur- les crédits alloués au titre-del'infirmerie, 
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et 49 Qukil, — Alimentation des malades. Un:Arabe-des 
Ouled-Ali-Ghalem, d’une: famille: notable, fut investi, des 
fonctions d’oukil ou gardien de l’infirmerie. I yfut installé 
‘avec sa femme, personne d’une intelligence assez..déve- 
‘Joppée, et son jeune frère, dont le.concours devint bientôt 
précieux à ses coreligionnaires. En peu de temps ce.dernier 
arriva à parler assez bien le français pour pouvoir:servir 
d’intérprète, et rendit dans ses fonctions d’infirmier,les 
plus grands services. Auprès des femmes malades, la jeune 
Pamitre de l’oukil devint bientôt une bonneinfirmière; à elle 
aussi était dévolu. le départément de la cuisime. 1.14 
Une indemnité de 50 fr. par mois était allouée à. J’ oukil. | 
Quant au jeune infirmier, il était nourri en attendant ue 
autre rémunération de ses services; plus tard il put figurer 
parmi les khialas et'en toucher:la solde, hi gai 
À chaque malade il était alloué ‘une cuillerée: de cpl 
soit 315 grammes , au moyen de laquelle on,,devait dpi 
préparer une ration de kouskoussou;:une, liÿre.-de.viande 
de mouton, dont. le bouillon ,assaisonné avee le piment.et 
V'oignon devait rehausser le! goût. du mets..national,..et 
enfin 30 grammes de beurre. Inutile de.dire.quelaoi,du 
-Koran était scrupuleusement suivie au.sujet du vin, etque 
‘dans les cas rares où on a dû le prescrire,-ee n’était.que.sous 
forme de vin de quinquina qu'il a été employé. La boisson 
ordinaire était l’eau pure, et surtout la tisane d'orge là la 
réglisse, dont les malades semblaient assez friands., Une 
tisane qui jouissait aussi d’une faveur ; marquée: était; Ja 
tisane de salsepareille: (hachbâ). dont.cles en -dé- 
puratives sont parfaitement connues des Arabes.so user: 
5% Médicaments. — Instruments de chirurgie. Lier mé- 
dicaments nécessaires aux malades étaient. tirés -de:Hla 
pharmacie de: Phôpital «militaire. de :Sidi-bel-Abbès, set 
remboursés par les soins du bureau arabe; sur un.erédit 
ouvert à cet effet. [ls n'étaient soumis à aucune restriction. 
Une série d'instruments répondant: à tous les besoins de 
da chirurgie fut peu à peu complétée, etl'arsenal chirurgiçal 
se composa d'une grande. boîte à amputation. (n°, 8);.une 
boîte d'instruments pour l'extraction des.-dents, une. boîte 
à Cautères et moxäs, une. boîte pour les maladies des. yeux, 
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‘des trocarts, une seringue à hvdrocèle, divers nn pesé 
et une série de sondes et de bougies. 

Lie médecin du buréau arabe était chargé sous s4 res- 
ponsabilité personnelle de'diriger le fonctionnement de 
Vhôpital indigène. Les détails de comptabilité étaient fort 
simples: ils se bornaiént à surveiller les livraisons de 
dénréés, à contrôler les dépenses et à lés maintenir dans les 
limites des crédits alloués. Chäque malade ayant son alimenh- 
tation réglée à l'avance, on pouvait prévoir là dépense, etla 
comptabilité de linfirmerie, ainsi volontairement tenue 
par le médecin, n’exigea jamais le concours d'aucun agent 
comptable, dont le traitement eût augmenté ie budget des 
malades. 

1GSalle dé visité: = Consultations. = A ebté: des 
malades internés à l'infirmerie et dont le nombre est néces- 
sairement limité par les ressources du budget, se place 
la catégorie des malades traités dans leurs: douars. Ces 
derniers, plus nombreux, viennent réclamer ‘les avis du 
médecin et emportent avec eux les médicaments nécessaires 
au traitement dé leurs maladies. Mais l’écueil sur lequel 
échouait tout le zèle des médecins dés bureaux arabes, 
c'était d'obtenir des indigèncés cette régularité et cette per- 
Ssévérance dans l’emploï de la médication, sans does il 
n’est pas de DARRATRe possible. 

L’Arabe venu à la’ ville lé jour du marché profitait de 
l’occasion pour demander en passant le remède de son 
affections il prenait fort bien ce qu'on lui donnait, mais 
“comme il n'était pas guéri de suite, et que l’occasion- de 
retourner à la ville ne se présentait pas aussitôt, le: mé- 
dicamènt n’agissait point et par suite l'intervention mé- 
dicale ‘restait condamnée à l’impuissance, Une heureuse 
modification dans l'administration dés médicaments ‘vint 
assurer ‘cette régularité si longtemps réclamée. Les médi- 
caments furent donnés sous forme de solution, de façon 
qu’une cuillerée à bouche réprésentät la dose de chaque 
jour. Le malade apportait avéc lui une bouteïllé qui devait 
contenir les doses: correspondant au nombre présumé de 
jours du traitement. Sur un registre à cet éffet étaient 
inscrits ses noms et prénoms, profession, âge, sa tribu, 
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son |douar; set la mature” de‘ la ‘maladié"pour! qubjieres ül 
réclamait des soins: la datétetileslimédicamenté "livrés 
étaient, aussi notés. On donnait aumalade un billet sur 
lequel était inscrit son numéro d'ordreheteé bitlét ildqévait 
le conserver précieusement, -et le montrér'au médécin’eri 
revénant à la consultation: Ce dernier détail, en) apparence 
insignifiant, .exerçait sur’ l’espritides Arabes: ‘une influéñce 
très-notable, Le billet donnéopar le! médecins avait/pour 
eux, Je caractère: sacré d'une -amulette; c'était! lécrit du 
sayant marabout,:le talisman : qui devait chasser le nul 
aussi mettent-1ls tous-leurs soins ile conserveru. .e410nT Mn 
«Ordinairement,le médicament était donnéipourn8 jours’; 
c'est-le: jour du marché que/laplupart desmaltides: se 
rendaient à la, visite, conciliants ainsi les exigences ‘dé 
leurs affaires. et celles de leur -santés ilstrevenaientainst 
chaque jeudi; le:médecin: pouvait suivre:lés progrès du 
traitement, etrarriver: facilement à obtenir une! guérison 
complète. Par:exception, quelques malades, surtout! parmi 
les: femmes:et les :enfants,-nepouvanti-serendre nifisr 
chaque. semaine à; la ville, étaient: rémplacés.pañleurs 
parents, qui venaient, porteurs desibilleté,renouvéler là 
provision: de: médicaments :et éclairer -le Imédéein sur! la 
marche de la maladie. Nous avons vu ides indigènes venir 
exactementchaqué jeudi pendant un temps relativement con 
sidérable, et suivre: leur traitement ee huit ou dix 
semaines. LE “ROLE {H990488 
-C’est:surtout, pour lo traitement ‘dus affections! aépphé 
Litihrespisi nombreuses: chez les Arabes; que ous avons 
pu constater lexcellence de ce système dé médication. 
_Liodure de; potassium était donné en-solution à 1æ+dose 
de::8:; grammes pour 8 cuillerées d’eau pure à prendre en 
8-jours; descette facon le: médicament ‘était pris! à! dosés’ 
régulières, sans fatigue ni ennui:pour le meme des 
effets du traitement ne tardaïent pas à se manifester 
Aussi liodure de-potassium acquit-l brentôt une. sépète: s 
tion immense, qui déborda les limites dela subdivision! et’ 
attira à la consultation de l'hôpital arabe des indigènes 
habitant-desdocalités! fort. éloignées: Lesheureux: Réstelts 
obtenus| dans ‘le: traitement. des! maladies:syphilitiques 
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firent affluer les malades. et donnèrent, au médecin: dé l'in- 
frmerie: t,.à.. l'établissement dui-même:une: grande: re: 
nommée ; de toutes parts onwenait chercher l'eau pour:la 
grande maladie (e/.ma meurd eh das) (ai ma sr l'eau 
pour les douleurs. 
11°, Résultats, chniques:: AT à anis fé la création: d un 
hôpital spécialement. destiné aux Arabes; desservi par: des 
indigènes, où les malades pouvaient concilier les exigences 
de. leur religion ‘avec: les:règles:du traitement médical, ne 
tardapas àr faire accourir les: imfirmes:et les souffrants. Là, 
du moins, ilssvivaient à l'arabe, mangeant le couscoussou, 
le-moutonctuéssuivant la: loi: de Mahomet, le bouillon 
fortement, épicé parle-poivre rouge set les aromates, et 
bavaient le,leben ooui:laït aigri. Couverts de chemisesiet 
dehaïcks de forme arabe; ils pouvaient attendre patiemment. 
les, résultats d’un traitement souvent long et ennuyeux. 
En.un mot, rien m'était changé dans leursmæurs et leurs 
Ru autour d'eux ils ne voyaient que: des figures 
connues.etn'entendaient parler. que leur langue ; à l’heure: 
dela prière ils pouvaient faire leurs ablutionset's’incliner 
vers l’orient sans avoir à craindre: des regards indiscrets.! 
Les femmes, dans leur réduit caché, n'étaient vues que: 
de l’infirmière.et-du médecin ; :habituées : à leur! vie der 
recluses, «elles occupaient: les loisirs de leurs: longues: 
journées à filer da: laine; àraider la: femmeide l’oukil dans 
ses occupations; dans ce petit coin elles retrouvaient 
l’intérieur de la-tente arabe, le métier à tisser l’étoffe des 
burnous, les lourds tapis deshamyans; la coquetterie même 
avait place, dans léur'existence!: elles revêtaient des gan<: 
douras et.des, haïcks, dont:là blancheur -et la; propretétne! 
leur. faisaient pas: regretter les haïllons qu'elles: déposaient 
en. entrant ;con leur permettait souvent l’emploi des-bains 
maures, ét pour li femme arabe le bain, c’est le luxe, c’est 
la promenaderpermise,: la! seule occasion: de sortir du‘ 
gynécée, et: d’apercevoir à travers la fissure étroite de son 
voile le :monde éxtérieur de pitois Olles ne roent pas 
existerihni 29b a | 
Lilas à: cela. di. soinss: des’ Etrioit qu telles: sont: loin 
de trouver dans leurs tribus, une nourriture abondante et: 
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saine, l’éspoir de se débarrasser promptement des maladies | 
quelquefois repoussantes qui pourraient être la cause d'une | 
répudiation le.plus souvent redoutée, et on ne sera pas 
surpris de trouvér insuffisantes les places qui leur sont 
réservées, et de Les. voir se presser pour demander avec. 
instance à être admises à l'infirmerie, | 


Dès le premier jour de l'installation. de l hôpital st, | 
le chiffre des malades augmente d’une manière sensible. | 
En avril 1854, époque de la création, 184 Arabes recoivent | 
les soins du médecins en janvier et février leur nombre ne | 
s'était élevé qu'à 36.et._55. Depuis cette. époque,-48-avril 
1854 jusqu'au, 31 mars 1859, les: chiffres ont toujours 
suivi une progression continue; comme on qu s’en :Con+ 
vaincre par le tableau suivant : | | API 


ANNÉES. NOMBRE DE MALADES TRAITÉS, , 

ABB eu ve PAT RE ENT RME ERP 
LATE CE 1,603. | 
PO E dE à 1 1063 
ARGL | L tg nes 1,674 re | 
ECC MER OUT i 2,472 A 
1859, Aer trimestre. 452. 

Fatals.) 18,403 


! Dans ces cinq années 8,463 Arabes ont été soignés dans 
là subdivision de Sidi- bel-Abhèse ; un très-grand nombre. 
ont été guéris complétement et beaucoup ont vu leurs! 
Mechione diminuer d'intensité. 


Les malades traités dans l'infirmerie ont aussi. suivi une 
progression ascendante ; en voici le tableau : 


ANNÉES. NOMBRE DE MALADES. NOTA 
SRE ue  S : 152 9 ,360 
TOR Pre dis à 192 16 2,904 
AOGGEAEN ERA PAU, 448 2,736 
Ar oobanatis 206. 3 246 
AS sœaits net BR 
1859, At trimestre, 35 546 
| XHPHIEEI D PSE 

POTAUL] OT 291 945 44,809 


Considérés au point de:xue du sexe, nos malades se 
classent ainsi : f 
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ET RE CCC RS RÉ A RE 


PROPORTION. POUR 400 


HOMMES. | FEMMES. | ENFANTS | TOTAUX. 


_de 
femmes et d'enfants. 
Qu C d 3 À L si ; ” 


1806 0. | : 191, fe o00 105 | 4,202 | 3% pour 100 
ODA T HUE: 904 488 24 1 1602 k3 idétn. 
AO dre on 722. 214 427 À 1063 _ 32 idem. 
148571. 151100 936) TIC 4061 E 240 1,674 43 idem. 
4858... . | 4,449 . 665 388 2,472 42 idem. 
1809 fer trim. 201 199 /x: 452 48 idem. 


M lobe LES is 





IE Totaux. f5.F15,020 2.297 L AM46: 28463 |. 40 en moyenne. 





NN PE Se ie = TE ORNE EN PS EUR rt € irnliin SA 





Il est à remarquer que plus le chiffre des malades a 
augmenté, plus aussi s'élève la proportion de femmes et 
d'enfants, qui en moyenne générale a été de 40 pour cent. 

Au point de vue de la nature des maladies, voici les 
En que nous avons trouvés : 

ANNÉES. BLESSÉS. | FIÉVREUX. | VÉNÉRIENS. | GALEUX. TOTAUX. 


1864n. ct 8. A6 236 517. 4,20? 
ASS A EEE ESS 189 188 9 4,603 
Sbtatanod ea at 1278 368 | 1,063 
bre. |. A4 560 578 1:67 
188%. | 700 60% 1,084 L. 2478 
24889 de rim. À 44310 174 | 152 


ot. 4 12,099 28? 3,203 8,463 





Toutes ces ,diversés D ont ER une foule 
d observations intéressantes dont nous réservons les détails 
pour la seconde partie de ce travail. Toutefois, puisque 
nous en sommes aux résultats statistiques, nous énumé- 
rerons ici les, grandes opérations chirurgicales pratiquées 
dans les différentes années. 


1854. 


40 Ahputatien de la jambe droïte. opérations faites par M. le 
2% Extirpätion d'un æil cancéreux | docteur Barberet ; 
æ Extraction: de séquestre oceupant les trois quarts de la longueur 
du tibia ; 
ja 49 Extraction du. premier cunéiforme ; fi 
5° Extraction d’un lipôme à la région dorsale ; 
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2 2 Sol ge NT 8 608p sa Son E 
| Néant. | korà iendsi) 49baut! à rad 
| | LE 48ét srdmtose Chiot Serer 

HIGPE aiphamio du bras ‘droit au-dessous du col” étang de 
humérus ; - é JULÉLE 1} 91 HT tit tros | 


7 Extraction d’un. œil cancéreux ;. …uiott désonoigs 
8° Opération de cataracte: k | er 
9° Tumeur cancéreuse de laine ; 

BEfQ® Extraction d’une tumeur À Hs du pied; 


410 Amputation’du ‘bras. AO 2 HARIS EEE ss 
490! Restauration autoplastique du scrotum 5: (114 LA LITUE 
43° Doubleamputation;des jambes au-dessous de la mlléole (enfant; 
| 1858. 

1449 ATApUAUEN de la jambe droite ; LI OLIS DÉS AUEO (I 

ASS ions sbiopihäte en di 

15e Amputation de la jambe. pee 
Toutes ces opérations .ont été. pratiquées, par nous. à | 
l'exception des deux premières. 

.… els sont_les résultats fournis par l'infirmérie pense 

de Sidi-bel-Abbès; en. 5 années, 8,463: malades soignés, 

945 soumis. dans, linfirmerie à , un, traitement dont, Ja 

«moyenne est.de 15 jours et la plus longue durée de 605 45 

grandes opérations pratiquées avec un succès constant, et à 

côté de ces chiffres, 2,203 opérations de vaccine. auxquelles 

ont participé les enfants de toutes les tribus de la subdivi- 

-Sion;-saus en excepter,une seule. Voilà de quoi justifier 

suffisamment. les éminents services que peut rendre :aux 

Arabes l'institution des infirmeriés indigènes, services qui, 

comme-on le sait, n’ont pas échappé au génie de Sa Majesté 

l'Empereur, lorsqu’ ik a voulu connaître par Haies tous 
les. besoïns.de notre colonie algérienne, | 

Cest. à .M..le docteur Barberet que revient. Idée 
d’avoir fondé l’infirmerie indigène; mais: ik ne, put. jouir 
longtemps des progrès de son œuvre ; au bout de’2 mois ül 
dut partir pour l’armée d'Orient, laissant à M. Dexpers 
de soin de continuer:ses travaux. Nous sommes-heureux 
de ‘saisir cette occasion de dire combien le généreux 
dévouement de ces deux médecins a été favorable au service 
de santé, et queis souvenirs vivaces ils avaient laissés dans 

Hdercœur des Arabes: La: guerre vint encore: auvbout: de 
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3 mois réclamer le départ‘dé M. Dexpers, et nous fûmes 
chargé, le 25 septembre 1854, du service de l’infirmerie. 
Grâce. àlaibonne direction impriméepar nos prédécesseurs, 
il nous fut facile d'arriver à de bons résultats; cependant 
les exigences de notre service régimentaire nous obli- 
gèrent plusieurs fois à quitter momentanément la direction 
de l’infirmerie et, surtout.en juin. 4856; mais M.:le:ma- 
réchal gouverneur, appréciant l'utilité incontestable de 
l'œuvreetles études spéciales quenousluiavions consacrées, 
voulut bien, par décision. de: février 1857, nous attacher 
d’unemanière définitive et permanente à l'infirmerie. 

Dég gagé, dès lors, de touté préoccupation régimentaire, 
nous pümes nous occuper entièrement de la médecine des 
Arabes, pratiquer la vaccination sur une grande échelle, en 
nous transportant nous-même au sein des tribus et sé- 
journant ‘ché los Arabes! Les résultats dépassèrent toutes 
les prévisions ; les malades, ‘un péu éloignés par des chan- 
‘gements fréquents dé! nédecinl surtout dans'1I4 dérnière 
moitié de 1856, revinrent en foule en retrouvant le médecin 
auquel ils avaient accordé leur confiance, et qui parlait 
leur langue :'aussi, de 1063, le chiffre annuel s'élève à 
46711,et les vacemations, nallus l’année précédente, sont 
“elles portées: à 4509; l’année suivante, 1858, les ‘chiffres 
sonitencore plus éloquents ets’élevent à 2,472. | 

{ A-cette époque l’infirmerie était arrivée à son apogée, de 
tous côtés les malades affluaient; des opérations heureuses, 
pratiquées par nous, avaient produit le meilleur ‘effet : ‘le 
gouvérneur avait prescrit à Oran, Alger et Cônstantine, 
Vétablissement d’infitmeries créées sur le modèle dé célle 
de Sidi-bel-Abbès ; l'excellence des résultats était pra- 
claméepar toutes les'autorités, et dans ce concert d’accla- 
mations! unanimes"rejallissait un ‘peut d'éclat sur la mé- 
‘decine militaire dont nous faisons partie. chi | 
_me@était en 4859, le vent étaitau remaniement désinstitu- 
tions algériennes, l'autorité civile s'emparait du'territoire, 
on voulait-tout réorganiser après avoir préalablement fait 
table-rase dés'institutions anciennes L'infirmerie de Sidi- 
bel-Abbès!tomba ‘privée des'crédits qui depuis 5 ans l’ali- 
mentaients tout le matérielamassé à grands frais fut vendu 
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à vil prix, et le budget de Ta colonie fût plus riche de 


3,000 fr. Il n'entre pas ‘dans notté cadre de discuter l'oppor- 
tunité de la mesure prise par l'autorité, nous n'avons cu 


pour but que de raconter comment on était arrivé à établir 


un hôpital arabe, et le cas échéant res mêmes IHOYEES 
pourraient être employés. 

Ici se termine la première partie de notre travail ; dans 
la deuxième partie nous allons faire l'étude clinique: des 


maladies chirurgicales qui ont passé sous nô8 yeux." 
(4 continuer. ?: 


OBSERVATION D'ÉTRANGLEMENT. INTESTINAL SUIVI DE ük 
APRÈS QUINZE JOURS DE MALADIE; 


Par M. Laiorarp , médecin aide-major de 4'° classe. (Service de 
M. Dexpers, médecin-major de 4" classe:) 


Colonna d'fstria, sergent au 2e de ligne, âgé de 30 ans;-est'entré à 
l'hôpital militaire de Perpignan, le 47 juillet 4866. Voici, d'après les 
renseignements qu'il m'a donnés, quels avaient, été. les-antécédents de 

sa maladie : 

Depuis huit jours il éprouvait un état de malaise général qu il avait 
cru devoir combattre sans consulter personne, en s’administrant un 
purgatif qui n'avait déterminé que des vomissements, à «la suite 
desquels son état de malaise, avait plutôt augmenté que, diminué.4Le 
28 juin, néanmoins, il était allé à Salses pour son service, et lé même 
soir, à 5 heures, il avait fait un repas assez copieux composé de viandes, 
d’ar chants et de fruits, qu’il avail vomis peu de temps après. C’est à 
dater de ce noment que les douleurs abdominales se déclarèrent avec 
les vomissements, et le même jour que les selles furent supprimées. La 
dernière avait eu lieu à 1 heure de l'après-midi. Le lendemain, il,ne 
prit qu'un bouillon et revint à Perpignan par le chemin de fer,, Ces 
symptômes se continuèrent, sans beaucoup d'intensité, jusqu’au 4° juil- 
let, jour où son état s'étant aggravé, il fut transporté à l'hôpital. De- 
puis son départ de Salces, il s'était maintenu à la diète et avait pris, 
d'après la prescription du docteur; deux potions éthérées opiacées et de 
linfusion de tilleul. 

À trois heures, au moment de la contre-visite Ft M. Dexpers, mé- 
decin traitant, il présente les symptômes suivants : état de prostration 
et d'anxiété; vomissements fréquents de matières bilieuses ; douleurs 
abdominales très-vives s’irradiant de lombilic, assez. fortes pour. em- 
pêcher la palpation du venire; tension. et dureté au niveau .et au-des- 
sous de l’ombilic ; pouls fréquent, pas de chaleur à la peau. Le malade 
déclare avoir eu, à l'âge de 19 ans, des accidents semblables qui s'étaient 
dissipés après trente jours de souffrances, à la suite de J'ingestion de 





SUIVI DE -MORT. 431 


7 gouttes de quelque chose d’amer sur un morceau de sucre (probable- 
ment de l'huile de croton tiglium)}, qui avait déterminé une évacuation 
abondante par le bas. L'ensemble de ces symptômes, joint à l'absence 
complète de selles depuis trois jours, porte M. Dexpers à présumer 
l'existence d'un obstacle au cours des matières fécales (iléus). D'après 
son indication, on administre au malade un lavement purgatif qui.est 
rendu sans amener de selles ; on fait, sur le ventre, des onctions avec 
la pommade mercurielle; à 8 heures du soir, on lui fait prendre 0,5 de 
calomel, qui sont vomis presque immédiatement. Les vomissements 
continuent pendant toute la nuit, la limonade glacée et la glace ne les 
arrêtent pas ; 4 gouttes d'huile de croton tiglium administrées sur du 
sucre, à 4 heures du matin, ont été rejetées presque aussitôt. Le 2, à 
7 heures et demie du matin, au moment de la visite, il présente les 
Symptômes suivants : état d’abattement et d'anxiété extrème ; 
hoquets et vomissements presque continuels de matières bilieuses et 
stercoralés ; tension et dureté du ventre à la région ombilicalé, douleurs 
ombilicales vives, augmertées par la pression ; pouls faible, fréquent ; 
tendance au refroidissement ; dysurie, soif très-vive. 

A 9 heures, on lui fait prendre un bain prolongé d’une heure vingt 
minutes, à la suite duquel il urine un peu. 

: À 10 heures, ingestion d’une émulsion tenant en suspension 4 gouttes 
d’huile de croton tiglium. Cette potion est vomie 20 minutes aprés, 

À 3 heures uu soir, 20 sangsues sont placées sur l'abdomen. A 
8 heures, laverñent avec une décoction de 5 grammes de tabac dans 
250 grammes d'eau ; gardée pendant une demi-heure, et toujours pas de 
selles, 

A 9 heures du Soir, frictions prolongées sur la vessie, avec 12 gouttes 
d'huile de croton tiglium. En ce moment, le ventre n’est presque plus 
douloureux, il n'y a plus de hoquets, le pouls semble se relever, Jes 
vomissements sont nuls, mais ils reviennent à 2 heures du matin; les 
hoquets et l’anxiété se reproduisent, le pouls baisse, la peau se refreidit. 

Le 3, à 7 heures du matin, la faiblesse du malade est extrême, la 
Voix presque éteinte, le pouls pétit, presque filiforme ; les hoquets et 
lés vomisséments sont presque incessants ; la douleur abdominale est 
vive ; le ventre, tendu, un peu méléorisé, présente surtout de la dureté 
au ruvéau de l’ombilie ; la soif est trés-vive, le malade a rendu et rend 
encore quelques gaz par le rectum ; il y a de la dysurie, 

Prescription : grand bain de 3/4 d'heure, potion antispasmodique, 
limonade glacéé, onetions sur l’abdomen avec la pommade belladonisée, 
2 lavements huileux. 

Les hoquets et les vomissements continuent pendant la journée, les 
lavements sont rendus sans amener de selles ; les matières vomies, de 
nature bilieuse, ne présentent plus d’odeur siercorale. Même état jusqu'à 
- 4 heures de soir. À ce moment, le malade est plus calme, le pouls se 
- relève, là chaleur revient, il y a eù peu de sommeil pendant la nuit. 
Vers 7 heures du matin, quelques vomissements se produisent, le 
ventre paraît assez fortement météorisé, le pouls est fréquent, La soif 
toujours vive; l’émission des urines moins diflieile, 

À 
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“Prescription : demi-bouillon froid dégraissé, limonadé glacte, 10 pt- 
lules de 0,04 d'extrait, de belladone à donner d’heuré en ‘heure. Onc+ 

tions sur le ventre avec la pommade mercurielie belladonisée: AS 

Pendant la journée, la faiblesse du malade est très-grande, Son 
anxiété st extrême, la voix très-affaiblie, presque éteinte, 1e pouls 
faible et fréquent ; la figure, grippée, exprime une grande souffrance, es 
hoquets et-les vomissements continuent. Vers le soir, il Yÿ a un miëux 
relatif; il survient un peu de délire produit, sans doute par l'action de 
la belladone ; les vomissements ont cessé, la nuit est assez CAR 

Le 5, à 9 heures du matin, état général assez bon. À ce moment il 
n’y a que-très-peu de vomissements, les hoquets ont, cessé, le pouls est 

moins fréquent et moins faible. Il ya des borborygmes, des, épreintes, 
quelques gaz sont rendus par l'anus, l'émission des urines est facile, il 
y a toujours un peu de stupeur .et de délire: … 

Prescripüon.: limonade glacée, bouillon froid dégraissé, 20 pilules de . 
0,01 d’extrait de belladone à donner séulement toutes les deux heures. 
Pour le soir, une potion avec 0,01 de chlorhydrate. de morphine, sina- 
pismes aux extrémités. 

Mème état pendant la journée. Pendant la nuit du D au 6, qui a 
assez calme, le malade.a des rêvasseries, | ER 

Le 6, au matin, les vomissements se sont reproduits; la peau est 
chaude, le pouls fréquent, assez fort; la soif esf vive, il y a°des borbo- 
rygmes, l'émission des. urines est facile et abondante. On n'a pas 
observé de dilatation. de la pupilie sous l'influence de Ja belladone. “ 

Prescription: bouillon froid ,dégraissé, limonade, glacée, -onclions 
sur le ventre avec l'huile opiacée, deux lavements huileux.., 

:Mème état pendant, la journée. Les vomissements reviennent LoHqUEs 
par intervalle. Le.malade.est très-abattu:, 

Pendant la nuit du 6 au 7, il est plus calme, il a un peu | de: som 
 meil. 

Le 7, à7 tihètres du matin, l'état général paraît assez bon, les yomis- 
sements sont plus rares, le. pouls moins fréquent, chaleur de la peau 

normale. Le ventre est toujours assez fortement tendu, la soif. toujours 
vive; il.y.a des épreintes, quelques gaz sont rendus par l'anus. 

Prescripüon.; bouillon. froid: dégraissé ; lait sucré, 195 ous ‘limo- 
nade glacée, onctions sur le ventre avec la pommade d'extrait de 
jusquiame;; deux quarts de lavement avec huile de ricin, 60 grammes. 

Pendant.la journée, Je pouls devient plus fréquent, la chaleur de la 
peau s'élève, les hoquets reparaissent, Îles vomissements se reprodui- 
sent.plus souvent, la douleur abdominale est plus vive. La nuit du 7 
au 8 est.assez mauvaise, le-malade n’a pas de sommeil. 

Vers 7.heures du matin, le calme revient, l'état général est ‘assez 

:bon;!les.vomissements.ont cessé, 

: Preseription :-bouillon froid dégraissé, Jait sueré, limonadé glicée, 
onsfipas avec la pommade de j Jusquiame, deux lavements huileux, bain 
de siégesih ain 
Pendant la journge, sh calmer se maintient : nfh nuit du 8! au 9" est‘aêsez 
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bonne jusquà minuit ; mais, depuis ce moment, les vomissements re- 
commencent, Les douleurs abdominales sè reproduisent . 9 

Le 9, à, 7 heures du matin, état stationnaire, peau ‘chaude; pouls 

fréquent, -yentre fortement tend4, douloureux à la préssion; soif vive; 
les vomissements reviennent toujours par intervalles ; de ‘nature seule- 
ment bilieuse les jours précédents, ils ont'repris l'odeur sièrgbrale 
depuis que le malade prend quelque aliment: | 

, Prescription : bouillon froid dégraissé, lait ‘sucré, tirinhde glavéé, 
deux lavements huileux, ‘bain dé siége, onctions avec l'huile opiacée, 
gargarisme _acidulé pour combattre horrible “dégoût sien Fee ‘Ja 
fétidité des matières vomies. 

Même état pendant la journée ; à 4 heures ‘du soir, ingestion d'une 
cuillerée d'huile d'amandes douces, Prat immédiatement, Pejetée par 
le vomissement. F 

Nuit du 9 au 10, mauvaise, agitation, anxiétés douleurs: Na els 
très- vives, surtout dans là région: pd AE LEE vomissements ré- 
quents, dysurie. 

À 7 heures du matin, le malade est plus calme, les vomissements ont 
cessé. 

“Prescription : bouillon froid dégraissé, lait sucré, limonade glacée, 
gargarisme acidulé, grand bain de deux heures, onctions avec |” huile 
_opiacée. 

À 3 heures de l'après-midi, introduction par le rectum d'ine sonde 
œæsophagienne sans résultat, état général assez bon jusqu'à minuit. Ace 
moment, les douleurs se reproduisent avec intensité, il y a de la 
“dysurie. Lé malade à été sondé deux fois, mais la sonde wa amené 
que quelques gouttes d'urine AT heures du matin, le calme estrevenu. 

Prescription : bouillon dégraissé, lait sucré, limonade glacée, garga- 
risme acidulé, onctions avec l'huile opiacée, grand V2. de deux LR 
après lequel lé malade urine un peu. 

La journée du 41 est assez calme. Le soir, il y a un peu de On 
de 9 à 11 heures; mais, à partir de ce moment, les douleurs se réveil- 
lent avec une Hide intensité, l'agitation et l'anxiété sont extrêmes. 

Le 12, à 7 heures du matin, l’état du malade est le même. Le ventre, 
fortement ballonné, est le Sfege de douleurs très vives, surtout dans la 

-région hypogastrique et augmentant par intervalles ; la peau ést IE 
froide, le pouls petit et fréquent. 
. Prescription : limonade glacée, gargarisme acidulé, grand baïn, lave- 
ment huileux après le bain, onctions avec la pommade de jusquiime. 
- Pendant la journée, aucune amélioration ne se produit. Vers le soir, 
les douleurs abdominales deviennent encore plus vives, les vomisse- 
ments plus fréquents ; le pouls est petit, filiforme, la peau se refroidit 
de plus en plus et se couvre d’une sueur visqueuse. Depuis le matin, 
l'émission de l'urine est supprimée. Entre 7 et8 heures, le malade rend 
“ avec effort, À une démi-heure d’ intervalle, deux selles de consistance 
denii-solide, Il S’affaiblit rapidement, son pouls devient insensible; il 
cesse bientôt.de se plaindre et expire à 9 heures et demie du soir. 
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Autopsie. Pas d'épanchement dans le péritoine, pas de péritoniles 
Etat normal de l'estomac. Dilatation de l’intestin grêle fortement con- 
gestionné ; engorgement des plaques de Peyer. Tout près de la valvule 
iléo-cœcale, étranglement produit par le passage d’üne anse dé l'intestin 
grêle de 25 centimètres de longueur à travers ütie ouverture du mésen- 


tère, limitée par une bride solide de consistante et d'aspect fibreuxe 


C’est avec peine qu’on peut faire repasser la portion étranglée à travers 
l'ouverture quil a comprimée ; engorgement des ganglions mésentériques 
dans cette région ; rétrécissement considérable du calibre de lintestin 
au niveau et a Hebsous de lPétranglement, dilatation au-dessus. Le 
cœæcum contient quelques matières fécales demi-solides ; c’est de là qué 
proviennent, sans doute, celles qui ont été rendues deux heures avant 
la mort, et qui ne lavaient pas été avant, parce que l'intestin avait 
perdu de sa contractilité au-dessous de l’étranglement. Pas d'autres 
particularités à noter qu'une hypertrophie de la prostate et une rougeur 
prononcée à ce niveau de la membrane muqueuse de l’urèthre. 


DES PHÉNOMÈNES D'ABSORPTION CUTANÉE ; 


Par M. RoussiN, pharmacien-major de Are classe (1). 


Ce travail est le simple résumé de quelques expériences 
faites par moi sur moi-même, dans le but d'éclairer la 
question si controversée de absorption cutanée. Ces ex- 
périences, exécutées avec tous les soins minutieux propres 
à éloigner les causes ordinaires d’erreurs, m'ont conduit à 
des PÉSNTU ES qui me paraissent résoudre cet important pro- 
blème. 

Il est inutile de retracer iei un historique de cette ques: 
tion. Tous les savants connaissent les différentes phases de 
ces expérimentations successives et contradictoires. La 
meilleure preuve que le problème de l'absorption cutanée est 
encore à résoudre, c’est que la réalité de cette absorption 
elle-même est toujours en discussion. 


1° Paris, — Avant d'entrer dans le détail des .expé- 


riences qui font l’objet de ce travail, Je crois qu'il est 





(1) Malgré les nombreux travaux publiés récemment sur l’absorption 
cutanée, le Conseil de santé n’en a pas moins accueilli, favorablement 
la communication de M. Roussin, laissant toutefois à l’auteur, dont le 


talent d’expérimentation est bien connu, la responsabilité de la valeur 


des faits qu’il annonce. (Rédaction.) 
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important de- bien poser les termes de la question en 
litige. 

Il est ete que la peau est perméable aux gaz et aux 
vapeurs; 1l est également certain que la peau est perméable 
aux diverses substances actives qu’on yapplique, mélangées 
à la graisse ou aux emplätres. Pour prendre quelques 
exemples, je mé borneraï à à rappeler que l'application de la 
pommade mercurielle est suivie de l'absorption du mercure, 
que l'application de la pommade d'iodure de potassiri 
entraîne, au bout:.de quelques heures, l’apparition de 
l’iode” dans les urines, que l’application de la pommade 
bélladonée où atropinée, alors même qu'elle a lieu sur 
une surface fort éloignée des yeux, est suivie assez rapi- 
dement de la dilatation pupillaire. Aucun doute n’est pos- 
sible sur la réalité de ces phénomènes et conséquemment 
sur la propriété que possède réellement la peau de laisser 
passer ces substances dans le torrent circulatoire. 

L'incertitude commence seulement lorsque, au lieu 
d’enduire la peau des mélanges graisseux précédents, on 
met cette dernière en contact avec des solutions aqueuses. 

C’est alors qu'apparaissent, en même temps que les con- 
tradictions les plus choquantes, les invraisemblances les 
plus imexphicables. Deux faits seulement suffiront à mettre 
ces résultats en relief : 1° alors qu'une application de pom- 
made ordinaire à l'iodure de potassium, sur une portion 
peu étendue de la peau, est suivie, au bout de quelques 
heures, de l’apparition de l’iode dans les urines ou les cra- 
chats, il résulte des expériences de plusieurs physiolo- 
gistes, et notamment de celles de M. le docteur de Laurès, 
auxquelles j j'ai prêté mon concours pour les analyses chi- 
miques, que des hommes et des femmes ont pu séjourner 
depuis une heure jusqu’à cent heures, et au delà, dans 
un bain renfermant de 200 à 400 grammes d’iodure de 
potassium pur, sans qu'aucune trace d'iode ait pu être 
décelée. dans les urines ou les crachats, colligés durant 
ces longues:-expériences ; 2° personne n’ignore que des 
adultes, et même des enfants, peuvent séjourner long- 
temps dans un bain renfermant de 20 à 60 grammes de 
bichlorure de mércure, sans éprouver la plus légère sali- 


1301: DES PHÉNOMÈNES :D'ABSORPTE ON CEHANÉE: 0 

vation, alors qu'il suffit de l’ingestion de quelques centi- 
grammes de bichlorure de, mercure, :-oudes application 
sur la peau d’une pommade mercurielle pour provoquer: 
ce premier symptôme. Enfini.je rappelle seulémentspour] 
mémoire que Magendie. a pu laisser, 'pendant'un!temps® 
fort long ,, en contact. direct avec la peau; unersolution: 
aqueuse. très-concentrée d'un selide a sans cube 
quer le plus léger tressaillementk 04 ne a8'b 

Le problème à résoudre peut don être ainsi fioilére ÈS 

Un homme, à l'épiderme intact (1), plongé dansunrbaïn: 
d’ eau, tanférntaut une substance saline en solution, ab2 
sorbe-t-il, pendant qu’il est dans :celbain,:unetfractions 
quelconque de cette, substance. saline ; appréciable ‘AUX! 
réactifs ? R bic: 

J’ai adopté dans mes PDÉETER l'ioduré de: rte 

ordinaire, employé-en:médeécine. Plusieurs motifs conseil: 
lent ce choix : 4° ce sel est extrêmement solubledans l’eaw, | 
sans décomposition; 2° le commerce le fournitrdans um- 
état, de pureté et d’uniformité de composition qui nevlaisse: 
rien à désirer ;.3° il n’altère pas le tissu épidermique-etiné 
présente aucun dangér. dans son emploi: 4l'iode derce 
sel possède dans l'eau amidonnée un réactif tellementsen:: 
sible qu'une seule goutte d’une solution au: quarante-mil:x 
lième suffit à produire la couleur bleue caractéristique; ben: ! 
fin, c’est ce produit qui a servi au plus grandinombre: des 
expériences entreprises sur €e sujet, etison M n’a ja | 
mais soulevé aucune critique. 

Pour la recherche chimique de l’iode-dans: Fr ou: 
les crachats;: j'ai toujours employé le même:procédés Gest 
le suivant, qu’une pratique de plusieurs années nousrpér-:; 
met de.recommanderten toute confiance. ve et 


»1 
1° ? 


OUR Ne CRUE QE SRE TE CURE EE ANS (TES & 8.4 








et + ——- 


{ (1) Quelques physiologistes regardent la peau des mains set des. espaces 
inter- digitaux des piéds Comme étant dans un état anormal, peut être 
févorable à la pénétration directe de l'eau. Cetté opitiion n’est fondéé 
sur aucune expérience précise, et nous neconsidérons pas-cette except! 
tion,, quelque restreinte qu’elle soit, comme acquise. à la science. Mais, '! 
afin de ne pas compliquer ce. travail d’une discussion incidente,rsans. 
intérêt réel pour la solution du ù problème, nous : jdéclarons n’admettre 
ni répousser cécité hypothèse: NBI SU] MY RUSSE 
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-Les urines ou-les crachats sont mis à évaporér au.bain- 
marie, jusqu'enconsistance sirupeuse, dans une “capsule 
deplatine, après yl'avoir préalablément: ajouté 0#,50 de: 
potasseicautique pure pour.chaque volume de 100 cent.” 


cubes: Le résidu est .caleiné d’abord lentement, puis à: la 


température du rougé naïssant, jusqu’à cessation absolue: 


detouterodeur et de toute vapeur. A l’aide d’un -pilon: 


d’agate, on réduit en poudré fine le résidu charbonneux” 


et on lerfait bouillir à trois reprises différentes'avec de pe- 
titescquantités d'alcool. à 90 très-pur, qu'on filtre successi- 


vement.1Ces Hiquides réunis, évaporés au bain-marie dans” 


une: petite capsuletde®porcelaine très-blanche, laissent un - 
résidu sur lequel on verse : 4°:deux ou trois gouttes d’eau 


amidonnée récente ; 2° une goutte .de solution au ving- 
tième d’azotite depotasse très-pur ; 3° une goutte d'acide 


nitrique pur étendu de deux: fois son volume d’eau distil2 
lée L'eau amidonnée et la solution d’azotite ‘de’ potasse! 


sont d’abord promenées sur le résidu de la capsule et agi- 


tées avec lui jusqu’à ce que le mélange soit bien intime : 


c'est seulement alors qu’on laisse couler l'acide nitrique: 
étendu leclong des parois de Ta capsule. Cette goutte, en: 


atteignant 1e mélange précédent, y produit instantané- 
ment une coloration bleue ou ‘bleu-violet, s’il existe de 
l'iode, : 


‘Indépendamment de sa: grande sensibilité, la méthode: 
précédente présente une. sécurité spéciale, en ce sens que 


l’exès d’aucun des réactifs employés n bn be Rx 'produc- 
tion de la couleur bleue. 


1 Ces préliminaires établis, j° ‘abordé la (déseripton des exe ; 


périencesique J'aisexécutées. 


1® Expérience. —'1le 21 juillet 1866, jé me fHictibnien 


toute la surface du corps à l'aide d’un paquet d'étoupe et 
de l’eau sayonneuse, puis j'entre dans un bain ordinaire 


tiède, dans lequel je. dissous 450 grammes d'iodure de pô. 
tassium. ordinaire, Après une: heure de séjour, Je! quittee: 


ban et; aussitôt, Jem'arrose: à à plusieurs reprises avec de” 


l'eau bd) dé manière à énlever aussi complétement! que , 


possible tout le liquide ioduré adhérent à l épiderme, puis. 
je messuie avec le plus grand soin. “Durant.les:vingt-. 
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quatre heures suivantes, je recueille, dans. des . vases, de 
verre toute l’urine sécrétée, s’élevant à.1,660 grammes. 
Après addition de potasse caustique, évaporation, cal: : 
cination et traitement indiqué plus haut,.je, constate que! 
l'urine rendue ne renferme pas une trace d’iode MERE 
aux réactifs. HO at 
2° Expérience. — Le 28 juillet, Je rhépite sur moi-même 
l'expérience précédente dans ‘ses plus minutieux détails. 
Le résultat de Mi ag See à est le he que ci- 
dessus. | 
3° Expérience. — Le % août, je répète encore. l'expé- 
rience précédente, en apportant la modification sui-. 
vante : au sortir du bain d’iodure de potassium, et sans! 
procéder à aucun lavage ni essuiement, je resté nu jus- 
qu'à ce que tout le liquide ioduré qui recouvre lépi- 
derme soit évaporé spontanément, Il n’a pas fallu moins 
de vingt-cinq minutes pour atteindre ce résultat. Avant de: 
m'habiller, je lave avec le plus grand soin les parties gé- 
nitales, pour qu'aucune trace d'iodure, autre que celle ré-: 
sultant de l'absorption, ne puisse se mélonger aux urines. 
Ces dernières, recueillies pendant les vingt-quatre heures. 
suivantes et.s’élevant au poids de 1,710 grammes, ont été 
traitées par le procédé indiqué plus haut. 
500 grammes de cette urine suffisent pour constater. la 
présence de l’iode de la manière la plus certaine. 


k° Expérience.—Le 11 août, toute trace diode ayant ( dis: 
paru de l’urine, je recommence l'expérience précédente dans! 
tous ses détails en n’opérant qu'avec 200 grammes d’iodure. 
de potassium dissous dans le même volume d’eau. De plus, 
je prends la précaution de n'’ajouter cet 1odure que cinq 
minutes avant de sortir du bain. Après évaporation spon- 
tanée du liquide qui recouvre le corps et lavage des par- 
ties génitales, je m’habille et je recueille les urines pen- 
dant vingt-quatre heures. | 

Ces urines ont accusé de notables proportions d'iode. 
500 grammes permettaient de constater nettement la pré- 
sence de cette substance. | 


de Expérience. — Le 18 août, toute ra ace. d’ iode. ayant 
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disparu de mon urine, expérimentée même sous le vo- 
lume de 1,200 cent. cubes, je me savonne soigneusement 
les deux bras depuis l'épaule jusqu’au poignet, puis, à l’aide 
d’un large pinceau trempé dans une solution d’iodure de 
potassium au eentième, je badigeonne la surface de la 
peau de manière à l’en bien humecter. Quatre heures 
après la dessicceation spontanée et complète de cette solu- 
tion, je recueille 15 grammes de crachats et 240 grammes 
d'urine qui accusent de la manière le plus certaine le pas- 
sage de l’iode dans ces deux sécrétions. 


6° Expérience. — Le 25 août, après avoir constaté qu’il 
n'existe pas une trace d'iode dans mon urine, je répète les 
badigeonnages précédents, en me servant d’une solution 
aqueuse d'iodure de potassium au dixième et en opérant 
seulement sur la partie interne et supérieure de la cuisse 
droite. Cinq heures et demie après la dessiceation spon- 
tanée du liquide à la surface de la peau, je recueille. 
20 grammes de erachats et 330 grammes d'urine qui ac- 
cusent aux réactifs de très-notables proportions d'iode. 


1° Expérience. — Le 1° septembre, je constate qu'il 
n'existe aucune trace d’iode dans 800 cent. cubes de mon 
uriné; puis, après un savonnage soigneux sur toute la 
surface du corps, JjJ'entre dans un: bain renfermant 
500 grammes d’iodure de potassium, dans lequel je reste 
une heure et demie. En quittant le bain, J'ai la précau- 
tion, comme dans les deux premières expériences, de me 
laver à plusieurs reprises toute la surface du corps, de 
manière à entraîner autant que possible tout le liquide 
ioduré. | | 

1,550 cent. cubes d'urine recueillie durant les vingt- 
quatre heures suivantes n’ont fourni aux réactifs aucune 
trace d'iode. | 

DE xpérience. — Le 3 septembre, après avoir constaté 
qu'il n'existe aucune trace d’iode dans mon urine, je ré- 
pète l’expérience précédente dans tous ses détails, avec 
cette seule différence que je ne me soumets à aucun lävagé 
et que je m'essuie d’une manière nl ER ti- 
nutes après être sorti du bain. | 


“ 
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23 %L'analyse de M 780 cent.--cubes:d'urine, æendus:däins 
les vingt-quatre heurés suivantes met horsde doute, bien 
qu'’én faible proportion, laiprésence de l'isdeinomréldedore 
Ta seulé conclusion logique! à tirer! des expériences vqui 
précèdent est la suivante : tant que l’épidermeestoémeons- 
tact avec la solution: aqueuse d'iodure:de potassium, au- 
cune ‘absorption netpeutrêtre Iconstatéescette- dernière de- 
vient seulement-appréciable auxiréactifsolorsque:leauiqui 
recouvre la surface du corps étant, évaporéenliodure: dé 
potassium, abandonné par:l'évaporation ses trouve “en 
contact avec la peau à l’état solide-et très-divisés vue 
Pour vérifier d’une manière directe :les résultats deices 
expériences et légitimer la conclusion -ci-dessus -énoncée, 
j'ai jugé nécessaire de supprimer tout véhicule de dissolu- 
tion et de n’émployer que 1A6dure" ve Dont solide el 
très-divisé: À cet effet : D. 91 qqu L'rawpriqxail 


9°'Expérience.— J'ai Buslris aussi finéent que pos- 
sible de l’iodure de potassium du commerce; et, à l'aide 
d’un morceau de flanelle ét d’un large pincéau, je me suis, 
à la manière des enfants qu’on saupoudré de lycopodeé, 
frotté et saupoudré de poudre d’iodure de. potassi im toute 
la partie supérieure du corps, depuis Se cou A ‘au ni- 
Ye au de l'abdomen. "1 

L’urine des vingt-quatre heures suivantes accuse à à ré | 

nalyse une proportion très-notable d’iode: ‘ OS". 


10° Expérience. — J'ai mouillé complétement une che- 
mise neuve avec une solution aqueuse d'iodure de potas- 
sium faite au dixième : la partie supéro-antérieure plissée 
de.ce vêtement a seule été ménagée. Après sa complète 
dessiccation, j'ai. reyêtu cette chemise le 17 septembre, et 
je l'ai conservée durant trois IQuirs en contact direct avec la 
peau. 

J'ai recueilli chaque ] jour la presque totalité de l'urine 
sécrétée, et l'analyse m'a permis, SRE fois, d'y consla- 
ter la présence de l'iode. 


0 Ici s'arrête le résumé de mes esbérioiees SARL en- 
riétiries dans le but de ‘préciser les conditions matérielles 
de l'absorption cutanée: Elles me paraissentdermaturecà 
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éclairer cette importante question, Bien ‘qu'exécutées avec 
liodure de ‘potassium seulement, elles: s'appliquent bien 
_probablement'à tous les corps matériels analogues; et, les 
résuHtats que; jarobtenus doivent. être dans: la dapen dance 
d'une loi-générale.… | H rev à | 
Ces résultats sont, à mon avis, de nature à Rare au 
sieurs points obscurs de: l'hygiène générale et dela thé- 
rapeutique, à modifier et à multiplier les méthodes ordi- 
vairés d'introduction des: médicaments dans l’économie, 
Dèsmaintenant;tils permettent de comprendre quelques 
manœuvres encore: inexpliquées: des anciens empoison- 
neurs (gants, chemises,.etc., préparés à l'italienne), ainsi 
que‘tplusieurs | faits assez communs, d'intoxication obser- 
vés par de contact, direct-.ou.le dépôt à. la surface de Ja 
peauide quelques poudres vénéneuses., Ils permettent enfin 
d'expliquer l’apparente diversité des.résultats obtenus.par 
les, savants qui ‘ont étudié les phénomènes d'absorption 
eutanée.: Les observateurs qui, à la suite des résultats né- 
gatifs de l'analyse chimique, ont nié l'absorption cutanée, 
auront bien probablement, à la sortie du bain, fait laver 
ou essuyer complétement. les individus soumis $ leurs ex- 
périences, et enlevé de la surface de la peau la totalité ou 
la très- grande partie des substances salines qui y seraient 
demeurées à l’état solide par lé évaporation, du: liquide. De 
leur côté, les physiologistes. qui, après avoir retrouvé dans 
les urines une fraction des substances dissoutes dans l’ eau 
du bain, ont conclt à la réalité de l'absorption cutanée, 
n'auront sans. doute pas jugé utile de prendre de telles 
précautions, et, la peau restant recouverte d’une petite 
proportion de. substance saline à l’état solide, Pabsérption 
de celte dérnière aura pu se Produire ditériurenenE: el 
tromper l’ observateur sur le mécanisme et l'époque véri 
table de cette absorption. 


9 Panne. 2 De quelle manière est-il possible d’ expli- 
quer cette perméabilité spéciale de Ta peau pour les sub- 
stancesosèchesetsolides, mais divisées, avec: lesquelles on 
a met'en:contact, et; sa résistance :absolue-à la ss 
‘parices: mêmessubstances, dissontes, dans. l’ RAWrozde À of 
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Ce dernier problème est le-complément naturel®des ex- 
périences qui précèdent. Il: s’imposait :àrmonesprit,ret, 
bien qu’un peu étranger aux études anatomiques 8pé- 
ciales, nécessaires à cette recherche,:j'ai dù:l'aborder, 
mais seulement du côté le plus accessible àsmes-comnañs- . 
sances et le plus en rapport avec les faits matériels de 
l'absorption cutanée elle-même. | 

J'ignore par quels tubes, quels conduits ou Wsaibe 
glandes particulières peut s’opérer le passage dans l’éco- 
nomie d'une molécule d'iodure de: potassium, soit pute, 
soit mélangée à un corps gras, et déposée sur la peau re- 
vôtue de son épiderme. Ce qui est certain, c'est que cette 
pénétration dans le tissu de la peau s ‘accomplit par des 
pertuis véritables, d’un diamètre aussi ténu qu'on voudra, 
mais réel. Ces petits conduits déliés, quel qué-soit le-nom 
qu'on leur donne, doivent fonctionner vis-à-vis: des J1- 
quides ambiants à la manière des tubes dits capillaires, et 
les principales propriétés de ces derniers doivent leur être 
applicables, 

Or, la première condition pour la Dériéthatiqn et ct 
Sion d un liquide dans un tube à diamètre capillaire, e’est 
que ce tube puisse être mouillé par le liquide soumis à 
l'expérience, Si le liquide ‘est inapte à mouiller le tube 
capillaire, aucune ascension n’a lieu; c’est au contraire 
une dépression qui se produit dans ce cas. Pour prendre 
un exemple, nous supposerons déux tubes capillaires d'un 
diamètre intérieur égal, l’un en verre que l'eau: peüt 
mouiller, l’autre fait d’une matière grasse dure que l’eau 
ne peut humecter. Si l’on plonge ces deux tubes d’une 
quantité égale dans un vase plein d’eau ordinaire, on1re- 
marque que, si dans lé tube de verre le liquide est monté 
à une hauteur de 3 centimètres au-dessus du niveau de l’eau, 
le liquide du tube gras se tient constamment: à 3 centi- 
mètres au-dessous de ce même niveau; de telle sorte que. 
si l’on se contente de faire affleurer l'extrémité inferieure 
de ces deux tubes à la surface de l’eau, ou mêmesi on 
les enfonce dans le liquide d’une quantité un peu moindre 
que 3 centimètres, aucune portion de liquide, malgré la 
pression ambiante, ne pénétrera dans le tube gras,;ntandis 
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-que l'eau s’élèvera toujours dans le tube: de verre à une 
hauteur de 3 centimètres au-déssus du niveau dé l’eau du 
vase. | 

Rappelons énfhus parce qu'elle trouve son céppltétioil 
inédite dans cette question, la remarquable ‘et simple 
loi de Jurin : dans les tubes cylindriques mouillés, les 
hauteurs d’un même liquide sont en raison inverse des 
“diamètres de ces tubes. 

Ces faits établis, il devient évident que la condition in- 
dispensable, pour la pénétration du liquide d’un bain 
danses conduits capillaires de la peau, c’est que la sur- 
face de la peau et l'intérieur de ces petits conduits soient 
mouillés par l’eau du bain. Or, tout le monde sait qu’à 
l’état normal la peau humaine ést enduite d’une matière 
grasse sébacée qui ne permet pas à l’eau de la mouiller'ét 
de la lubrifier en une lame non interrompue. C'est pour 
cela que beaucoup d'observateurs, et moi-même dans les : 
expériences qui précèdent, ont procédé à un savonnage pré- 
paratoire. En effet, sous l'influence des frictions savon- 
neuses, la peau se mouille en apparence d'une manière 
continue et paraît être dans les meilleures conditions 
pour le jeu régulier des fonctions capillaires. Cette appa- 
rence est une pure illusion, comme le démontrent les ex- 
périences suivantes : | 

1° Je me suis mis à nu lavant-bras gauche et j'ai étu- 
dié Paction produite par un petit filet d'eau tombant sur 
la partie interne. Tant que le filet d’eau tombe en quantité 
suffisante, 1l's’étale sur une petite surface et parait, mo- 
mentanément mouiller la peau. Mais vient-on à arrêter la 
chute du liquide, ne füt-ce que pendant quelques secon- 
des, immédiatement il se produit à la surface de la peau 
des figures ‘irrégulières, formées de gouttelettes qui s1is0o- 
lent, de petits ruisseaux qui se rétrécissent peu à peu,.se 
rapprochent, glissent sur l’épiderme sans y laisser aucune 
trace, ‘et finalement cherchent à se constituer en goutte- 
lettes rondes que.le plus petit choc fait tomber. Il est des 
plus manifeste que l’eau séjourne sur la peau, non comme 
à la surface d’un corps qu’elle mouillerait, inais seulement 
comme sur un simple support qu'elle ne peut lubrifier, 
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2 Je me savonne très-soigneusement tout lavant-bras 
au moyen d'un pinceau à barbe ‘et dé savon noir dissous 
dans l’eau, puis je projette le filet d'eau précédent sur toute 
là partie savonnée, de manière à entraîner d’abord'toute la 
dissolution mousseuse de savon, puis à mettre à nuiet à ren 
dre bien nette toute la partie interne de l'avant-bras. Le 
résultat paraît au premier:coup d'œil merveilleux : Feau 
qui tombe sur la peau s'étale tout entière’à la: surfacérde 
l’épiderme, sans solution de continuité," se forme une 
nappe continue. Si lon interrompt la: chute du liquide 
pendant quelques secondes, cetle mappe néise divisé pas 
immédiatement et paraît en réalité mouiller la peanc Il 
n’en est rien cependant; ear, pour peu qu’on laisse $im- 
plement le, bras, ainsi mouillé, au contact de l’air pendant 
quelques minutes, ou qu'on-y applique, sans aueun frotte 


ment, et seulement pour enlever l’eau: adhérente, soit une 


serviette neuve, soit une. feuille de papier dé: soie (toutes 
les deux lavées à à l'éther et privées de matière grasse), on 
observe qu’un nouveau filet d’eau, projeté aussitôt après 

n'y adhère plus, se: distribue comme avant en ‘goutte: 
letites et petits. ruisseaux et glisse sur Pépiderme, comme 


sice dernier n’avait subi aucune préparation savonneuse: 


La même expérience, répétée en substituant:des lavages 
à l’éther aux lavages à l’eau de. savon, : à: fourni. des résul- 
tats identiques. Quelques secondes après que lés!: dérnières 
traces d’éther sont évaporées à la surface de l’avant-bras, 
l'eau ne peut mouiller lépiderme:et glisse à sa srhoe sans 
aucune adhérence. 

[l'est évident. dès lors que, rase ee de à savon, 


la peau ne.se laisse pas réellement: mouiller: par l'eau: Le 
liquide savonneux dissout bien ou émultionne:la portion 


toute superficielle de l'enduit gras qui recouvre:la péaubet 


permet à l’eau de s’étaler momentanément tet-de mouiller, 
non pas la-peau elle-même, mais la :petitecouche: d’eau sa- 
vonneuse adhérente à la peau; mais:aussitôt: que cette: 


couche. d'eaw savonneuse..est enlevée, l’enduit 'gras:sous: 


jacent, sécrété et reproduit .d’une:manière continue;trez 
pousse Je contact de la nappe aqueuse et divise cette der-* 


nière en gouttelettes qui n’ont plus aucuneradhérence. 


dl. that de mit. ti 2 oct pt mans d à 
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-..d’ai cependant voulu éclairer cette interprétation par 
une nouvelle; expérience directe, et, pour cela, J'ai dis- 
posé E expérience. suivante : 

: 3. J'ai fondu et coulé dans le font d’une ausiètte de 
line une quantité de suif suffisante pour recouvrir 
complétement le fond. Lorsque cette eouche a été solidi- 
fiée, j'ai versé. dans l’assiette-une solution aqueuse de sa- 
Yon ordinaire faite au cinquantième, et je: l'ar agitée en 
divers sens pendant une minute. En renversant: alors le 
liquide savonneux, j'ai vu toute la surface du corps gras 
recouvert d'une couche, mince de solution aqueuse de 
savon, d'une manière tellement uniforme qu'aucune solu: 
tion de contmuité n'a pu être observée «et que la nappe 
était de la plus parfaite homogénéité. En projetant alors 
sur le bord:supérieur de l'assiette inclinée ‘un filet d’eau 
ordinaire, ce dernier a glissé pendant quelque temps à la 
surface de la couche savonneuse, sans détruire son adhé- 
rence momentanée au corps gras. Ce n’est qu'au bout de 
plusieurs secondes et alors que toute trace de! solution 
sayonneuse avait disparu, que le corps gras, mis à nu, a 
subitement répoussé le liquide et que ce dernier a glissé 
sur le suif en gouttelettes et ruisseaux isolés. 

Cette expérience n'a pas besoin de commentaires : elle 
prouve.de la:mañière la plus manifeste que, par l’intermé- 
diaire d'une couche très-mince de savon, l’eau peut mo- 
mentanément sc disposer à la surface d’un corps gras en 
nappe, absolument continue , sans cependant ‘mouiller 
réellement celui-ci. | 

4°, A m'a paru intéressant de rechercher si je parvien- 
drais à mouiller d’une manière réelle et persistante la peau 
d’un cadavre. 

Je me suis procuré un lambeau de la peau d’un homme 
mort la :veille.. Ce lambeau, détaché de la face interne de 
l’'avant-bras et d’une surface équivalant à 60 centimètres 
carrés, est simplement étalé, sa face interne en dessous, 
sur une. petite planchette de liége, où je le fixe au moyen 
de quelques épingles. A l'aide d’un pinceau à barbe et 
d’une solution aqueuse de savon noir, je lé savonne pen- 
dant quelques minutes, puis je projette sur sa surface légè: 
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rement inclinée un filet d’eau. distillée, de, manière à en- 
traîner tout le liquide alcalin. Aussi longtemps que dure 
cette projection, continuée pendant plus d’une heure, l'eau 
s’est étalée à la surface en une nappe uniforme : et non 
interrompue. J’ai alors complétement essuyé cette surface, 
et une demi-heure après j'ai repris l’affusion de l’eau, qui 
s’est de nouveau étalée, sans 5e diviser ef à. mouillé: Fee 
ment et complétement toute la surface de cette peaus »: 
Ii est facile de comprendre le mécanisme de PEN 
rience et la cause de la différence profonde. qui, sépare 
l'action de l’eau sur deux surfaces identiques .de. peau 
humaine, préalablement savonnées, l’une appartenant, à 
l'individu vivant, l’autre empruntée à un cadavre. L'action 
du savon, ou d'une substance alcaline quelconque, ést la 
même dans les deux cas: ce corps émulsionne et. enlève 
réellement toute la portion de l’enduit gras qui recouvre 
superficiellement la peau. Mais, tandis que, sur l’homme wi- 
vant, la sécrétion sébacée, se reproduisant et fonctionnant 
d’une manière non interrompue, remplace, au fur et à me- 
sure de sa soustraction, la matière grasse entraînée par 
l’action dé l’eau savonneuse et préserve continuellement 
l’épiderme contre toute pénétration de l’eau, dans la peau 
du cadavre humain, au contraire, lorsqu'on a enlevé par 
le savonnage cette matière grasse superficielle, aucune 
sécrétion où exsudation nouvelle ne s'opérant plus, rien ne 
s’oppose à l’action lubrifiante de l’eau, qui peut. alors 
mouiller d'uné manière complète la surface épider- 
mique. | 
La conclusion logique, et à mon: avis Hicontéstable des 
faits qui précèdent, est la suivante : puisque la peau revêtue 
de son épiderme n’est pas mouillée par l’eau, alors même 
qu'elle a été préalablement savonnée, elle ne peut, par une 
infiltration capillaire, livrer passage à ce liquide, ni, per- 
méttre aucune pénétration des substancessalines en disso- 
fution dans l’eau. ; | 
Pour peindre d’une manière saisissante cette date 
spéciale de la peau revêtue de son épiderme, nous ajoute- 
rons que le moyeï le plus sûr de n'absorber par la peau 
aucune fraction d'iodure de potassium, par exemple, con- 
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sisterait précisément à reslér plongé dähs un bain formé 
par la dissolution aquéusé dé ce sel. sg 
Je dois cependant faire une réservé, qué jé mé hâte de 
Signaler et que je mé propose de vérifier plus tard par l’ex- 
périence directe. Comme l’eau savonneusé (combinaison 
d’alcalis et dé corps gras), un peu concentrée, lubrifie et 
emulsionne les matières £rassés, il né serait pas impossible 
qu'un séjour prolongé dans un bain de savon assez concen- 
tré, tenant en dissolution une matière étrangère soluble, fût 
Suivi d’une absorption véritable de cetté dernière, surtout 
si l’on aide l’émulsionnement de l’énduit cutané par des 
frictions répétéés qui rénouvellent incéssimment les 
surfaces. Cette absorption, en supposant qu'elle se 
réalise, loin d'infirmer les résultats précédents, ne ferait 
que lés éonfirmer, én fnéttant hors de doute qu'ils Sont sous 
la dépendarice éxélusivé dés attractions capillaires et qu'il 

ést iidispensablé, pour provoquer l'absorption cutanée, de 
mettre en contact avec là peau un liquide qui puisse réelle- 
ent mouiller celle“et. Si, au contraire, dans ces conditions, 
l'absorption nese produit pas, fl deviendra évident que l’eau 
_ savônneuse ellé-mêimé est immpuissaänte à lubrifier les parois 
internes des petits conduits capillaïtes d’uné manière suff- 
Sante pour produire unë pénétration du liquide ambiant. 
En poursuivant l’étude des phénomènes de pénétration 
au travers des conduits câpillaires de la peau, j'arrive à 
V'äpplication cutanée dés poïinades médicamenteuses, 
laquelle, comme on le saït, est Suivie d’une absorption aussi 
incontestable -qu'univérsellement reconnue. D'après tout ce 
que je viens d'exposer, cette faculté d'absorption est aisée à 
compréndre, puisqu'ellé résulte nécéssairement dé ld nature 
même du véhicule nouveau qu'on meten contact avec lapeau. 
Réfractaire à l’action lübrifiante de l’eau, par suite de la pré- 
sencé de son enduit gras, la peau sé laisse au Contrairé mouil- 
ler avec la plus grandé facilité partoutes les substances de 
nätute Srässe, lesquelles peuvent äinsi pénétrer par capil- 
larité dans tous Îës conduits microscopiques de la peau, 
enduits normalement d’une substance dé méme nature. Si le 
corps gras, appliqué à la Surfacé dé la peaü, tient éh olu- 
tion un principe médicämenteux, ce dernier pénétrera datis 
10. 
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les conduits eapillaires, en même temps qué: son! dissolvant 
lui-même; aucune loi physique ne s’y oppose. Si ce principe 
médicamenteux est seulement:en suspénsion-dans le’corps 
gras, mais assez divisé pour que: Je diamètre. des particules les 
plus ténues soit inférieur au diamètre des: tubes capillaires 
de la peau, une certaine pénétration, bien dimitéeilest vrai, 
pourra encore se produire. Mais je dois faire:observer que:la 
plupartdes pommades médicamenteuses tiennentréellemenit 
en solution une partie, sinon la totalité, des principes. .ctifs 
dont elles sont composées, et qu'emoutre leuriétat. de divi: 
sion à la surface de la peau et leur contact prolongé:-tant 
avec l’air qu'avec les produits salinset- acides dela transpi: 
ration cutanée favorisent, dans bien des cas, des transfofs 
mations propices à cette dissolution elle-même. à PTAL 
Quoi qu’il en soit, et c’est le seul point véritablemertèi im: 
portant de cette question, le fait seul-de-lasprésence d'un 
enduit gras à la surface de la peau et la seule application 
des iois élémentaires de la capillarité suffisent, non-seule- 
ment à expliquer de la manière la plus complète l'absorption 
par.la peau des matières grasses et des, principes-qu'’elles 
tiennent en, solution,, mais à rendre see rahsonptionueles 
même aussi nécessaire que certaine, 41, à fctetti 
On pressent déjà, et sans qu'il.soit. nécessaire & LRO 
bien longuement à cet, égard, le mécanisme . naturel, de 
l'absorption des, matières pulyérulentes qu'on dépose à la 
surface de la peau.ou de celles qu’y,abandonne l’évaporation 
spontanée d’un. liquide, salin.. Pénétrées, peu à. peu. par la 
matière grasse épidermique, elles produisent, parleur mé- 
lange avec cet enduit, une véritable pommade, préparée sur 
place, étalée sur une large. surface et qui.se trouve. dès.lors 
dans les meilleures conditions de pénétration capillaire. Des 
frictions peuvent sans doute aider cette. pénétration, en re- 
nouvelant les surfaces de. contact, de, la; poudre et de, la 
matière grasse:et facilitant, soit une. dissolution plus, come 
plète, soit. un mélange plus. intime; Le contact, et. le frotte- 
ment des vêtements qui recouvrent la peau. y aident déjà 
d'une manière notable... 
Avant de terminer ce travail, je crois. nuls de dire, quelques 
mots de la glycérine, substance si fréquemment ‘employée 
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aujourd'hui dans la thérapeutique, et de rechercher quelle 
est sa valeur-comme véhicule d'absorption. 

: Parce que ce produit est le: résultat.de la. TE 
Éns corps. gras naturels, qu’il asune consistance huileuse, 
qu'il'he s’évapore-pas à l'air et qu'il se mélange.sans diffi- 
culté, dans un murtier, avec lés matières grasses solides ou 
semi-solides, on est quélquefois tenté de croire qu’il.jouit 
des:principales propriétés chimiques.et physiques des corps 
gras, et, à ce point de vue, on serait induit à penser qu'il 
pourrait, comme ces derniers, servir de véhicule pour 
l'absorption cutanée des substances médicamenteuses. C'est 
lune erreur qu'il est important de détruire, si elle existe, 
et Je n'affaiblirai en rien les précieuses propriétés de la 
glycérine et son emploi si utile, en définissant SARA 
ne réelles. ut) 

La glycérine ne dissout aucune portion de matière grasse 
Héliot) et, de leur côté, les matières grasses naturelles, 
solides ou liquides,'ne dissolvent pas la glycérine. Ces deux 
matières, en vertu de leur viscosité propre, se mélangent 
assez facilement par l’agitation, si lé corps gras est liquide : 2 
le produit trouble qui en résulte se sépare lentement, mais 
complétement, en deux couches distinctes, l’une supérieure, 
formée par Phuile, l’autre inférieure, formée par la glycé- 
riue. Si lé corps gras est solide ou semi-solide et que, par 
agitation dans un mortier, on triture avec lui de la glycérme, 
cette dernière y restera mélangée par suite de l’état solide, 
de l’éxtrême division et de -l’adhérence des molécules de la 
masse. Mais si l’on vient à liquéfier lemélange à une douce 
chaleur ét Xletenir en repos durant quelques instants, toute 
la glycérine se sépare et se dépose. 

Mise en contact avec une couche unie de suif, ou frottée 
sur la peau humaine, la glycérine ne mouille ni lun ni 
l'autre de ces deux supports, comme le fait si aisément une 
goutte d'huile, et ne saurait servir de véhicule d'absorption 
pour les substances solubles. A tous les autres points de vue, 
celui de l'absorption cutanée excepté, l'introduction de Ta 
glycérine dans la thérapeutique externe ne constitue pas 
moins une heureuse innovation. 
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En résumé, des faits et expériences consignés dansé ce mé: 
moire, je me crois autorisé à conclure ; 


1° Que la peau humaine, revêtue de son é iderme, ne. 
pouvant être mouillée par l'eau, ne peut absorber et n'ab- 
sorbe en. réalité aucune particule d'eau liquide, soit pure, 
soit tenant en dissolution des substances étrangères ; 


2° Que l'absorption par la peau et le passage dans l’écono- 
mie des substances salines ou autres, en dissolution dans 
Peau, est complétement impossible tant que l homme, savonné 
ou non préalablement, reste plongé dans le bain; - 


3° Que l'enduit gras qu recouvre la peaune permet d aure 
pénétration et d'autre absorption cutanée. que celle qui se 
produit par l'intermédiaire d'un véhicule gras, ou plus gé- 
néralement par l'intermédiaire d'un véhicule eanable de 
mouiller réellement la peau ; 


4° Que lecontact direct avec la peau d’une matière saline 
très-divisée, simplement appliquée au pinceau, . adhérente 
aux Déteen ts. ou résultant de l'évaporaton à la sur face du 
corps d'une solution aqueuse de cette substance, est suivi 
d'une ‘absorption certaine, par l'effet seul de la présence de 
l'enduit gras sébacé qui pénètre et dissout sur place cette 
poudre elle-même et la met dans les conditions nécessares à 
la progression capillaire. 





VARIÉTÉS. 


De la: simulation de Pérysipèle par des frictions de 
hou-nefa (thapsia garganica).— Le bou-nefa est une des 
panacées de la thérapeutique arabe ; son ubiquité sur le sol 
algérien, Sa presque instantanéité révulsive à la peau et 
sur. les muqueuses, tout. l'indiquait à des tébils sans labo 
ratoires, forcément restrejnts aux ra èties tout Ca de la 
flore. 


Mais ces qualités thérapiques, cette dôtériété: en firent 
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aussi facilement un agent provocateur de maladies simulées, 
L'exploitation de l’érysipèle phlycténoïde provoqué par les 
frictions de bou-nefa est populaire chez les indigènes 
(détenus de pénitenciers, tirailleurs algériens, spahis); de là 
elle’ est descendue chaque jour davantage dans les rangs 
dés compagnies de discipline et des bataillons d'Afrique, 
Le but tout pratique de cet article est d'éviter d'inutiles 
journées d'hôpital ét d'empêcher une fraude dont les simu- 


lateurs indigènes grossissent le succès au détriment de 
notre crédit Scientifique. 


Pour la description de la plante, qui est de la famille des 
ombellifères, sous-ordre des orthospernées, tribu des thap- 
siées, nous renvoyons à de Candolle (Prodromus, page 202). 
Arrivons de suite à ses effets de phlogose cutanée; ils ressor- 
tiront clairement de quelques observations. 


OBSERVATION Ie. — Kadour-ben-Kouide, de la tribu des Beni-Djen- 
nad, tirailleur au 1° régiment indigène, se présente le 20 mars à la 
visite régimentaire du Fort-Napoléon ; la main et l’avant-bras gauches, 
jusqu’à environ 2 centimètres de l'articulation du coude, soht énormé- 
ment tuméfiés, rouges, tendus, luisants; au niveau du deuxième espace 
intermétocarpien, large bulle d'environ 3 centimètres de long sur 2 et 
demi de large, remplie d’une sérosité citrine, rougeur parfaitement 
Hmitée et sensation obtuse d’empâtement comme dans l’érysipèle, mais 
peu de fièvre, 80, céphalalgie fort peu marquée, langue un peu rouge, 
presque normale. 

Notre inexpérience ne soupconnant nullement alors les frictions de 
thapsia, et rien n'ayant été publié à ce sujet, Kadour est envoyé à 
l'hôpital, d’où il sort guéri cinq jours après avec le diagnostic érysipèle 
bulleux ; toutefois, le médecin traitant, et nous-même, restâmes pro- 
fondément étonnés de l’immobilité de cet érysipèle, de son peu de réac- 
tion, de sa résolution rapide ; il nous vint comme le vague soupçon 
d’une simulation quelconque, mais le thapsia nous étant inconnu, au- 
cune recherche ne fut faite dans ce sens. 

| OBSERVATION I°,—;Ahmed-ben-Mohammed, Kabyle de la tribu des 
Beni-Hamel,. détenu au pénitencier indigène de Sidi-bel-Kassem, s’est 
frictionné le visage et la partie antéro-supérieure du cou avec la racine 
de thapsia ; des fragments en ont été trouvés dans le capuchon de son 
bürnous par M. F...., directeur du pénitencier, façonné de longue main, 
nous dit-il, avec cegenre de simulation: Ahmed entre à Phôpital d’Au- 
male, le.10 juin, 20 heures environ. après les frictions : il présente l’état 
suivant : engor ement considérable du tissu cellulaire de la face.et du 
‘Cou, simulant, à s’ ÿ méprendre, un érysipèle de ces régions ; éruption 
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de quelques vésicules miliaires disséminées sur la joue droite ; au- 
dessus du soureil droit et sur la joue gauche, l épidérme ‘ s’est soulevé 
en masse let a produit deux phlyctènes de forme elliptique d'une lon 
gueur d'environ 20 centimètres, l'incision en fait couler dé la sérosité. 
légèrement purulente. Conjonctivite de l’œil gauche, conjonctive bour= | 
soufflée, hypértrophie et hypersécrétion de fôllicules caronculaires ; ; pr. 
phora. 3 Tv 
Etat général légèrement fébrile, 80, céphalalgie assez vive, ‘langue un 
peu rouge à la pointe, mais sans enduit. Ce n’est que par là découverte! 
des racines de thapsia sur le sujet que le diagnostic érysipèle phlyé= 


n 
111 38 à 


ténoïde n’est pas porté (eau de sureau, collyré émollient). cr: 

Le 11, à peu près même état que la veille; cependant la fréquence 
relative du pouls a à peu près RUES la céphalalgie est bien mOÏns 
marquée. is 

Le 142, la desquamation commence et à meésure diminué Pdbrree: « 
ment du tissu cellulaire, l'appétit s’est vivement réveillé ; le 16, sortie 
de l'hôpital; la face et le cou du malade ont diminué au moins de moitié," 
il nest plus reconnaissable pour ceux qui né l’auraient vu qu'au : 
moment de son entrée à l'hôpital, ïl a eu pendant son séjour 3 épistaxis, 
dus, soit à la congestion vers la face, soit à une phlegmasie dé là muqueuse 
nasale analogue à celle de la conjonctive et provoquée comme elle. Asa 
sortie, Ahmed, confondu par les affirmations obstinées d'un: rs 
codétenus; finit par avouer sa ruse. 


Nous le demandons, n'est-ce pas là un nénitemés éry Ha 
provoqué, et, sans les présomptions nées de la connaissance 
de cette variété de simulation, n’eût-on pas fatalement cru 
à l’érysipèle, surtout chez un détenu pour lequel la vie en. 
commun et en grand nombre rend. vraiseriables Jes ma- 
ladies dites d'agglomération ? si 

S1 la friction est prolongée, si surtout elle és state at | 
de laracine fraîche de thapsia, l’inflammation se communique 
au tissu cellulaire sous-dermique et épiderme est soulevé … 
en phly ctènes où même en bulles; qu’au contraire, elle soit Ê 
peu énergique et de courte durée, elle ne donne lieu qu Fe 
une éruption milaire, ressemblant fort aux vésicules du 

croton tiglium. Entre ces degrés extrêmes de l'échelle (le. 
soulèvement épidermique correspondant mathématiquement S 
à la durée de friction) la simulation peut parcourir la 8 gamme 
entière des contrefaçons de l’érysipèle vrai que ses diffé- 

rentes variétés ont. fait dire miliaire, puis cczémateux g ? 
phlycténoïde, enfin bulleux. Les deux observations Sui- 4 
vantes viennent prouver la copie facile des divers, degrés | 
que peut donner le thapsia. # 
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L M. Lamotte, pharmacien aide-major delre classe à l'hôpital d’Au-: 
male, ayant la complaisance. de, nous préparer. de: l'extrait aqueux de. 
thapsia, surveille lui-même ARR et se penche SR ERANE sur la - 
capsule de porcelaine. : d 

Le, soir même, 16 juin, prurit, au niveau des deux: RAA Fe la: 
racine du nez et de la partie supérieure des joues ; le lendemain, vésieu+, 
lation, entièrement. .semblable à celle que, produit l'huile. de croion 
tigium, œdème.des paupières; le. prurit persiste. quelque temps après : 
l’éruption. État général modifié par une légère céphalalgie, pas de fièvre. 
Desquamation sans cicatrices ni coloration de la peau, le 17 au soir. 


JL, Cettour, fusilier au | 9€ de ligne, a cueilli de la racine. me thapsia, > 
le 14 juin, et après l'avoir coupée en tranches, s’est essuyé les mains : 
avec. .son mouchoir; quelques heures après, il a eu l’imprudence de 
mettre ce tissu en contact avec son visage en sueur : prurit très-marqué : 
pendant environ quatre. heures, éruption vésiculeuse confluente: de: 
petites vésicules miliaires agglomérées, gonflement léger du tissu cellulaire :: 
sous-dermique, céphalalgie diffuse, un peu d’inappétence et. de fièvre; 
tous les accidents disparaissent en deux jours sans traitement, nulle : 
coloration cicatricielle. à la peau, au contraire de: la vésiculation : de 
Phuile de croton. | 


ILL Petit, infirmier attaché à la pharmacie de l'hôpital d’Aumale, 
surveille l’'évaporation de l’extrait aqueux, sans toucher aucunement à 
la racine ; le 16 juin, au soir, tuméfaction des paupières et de la joue :: 
gauche précédée deprurit; le lendemain éruption vésiculeuse confluente, 
une phlyctène d’un centimètre environ dans son plus grand diamètre, 
au niveau de l’angle interne de l’œil gauche ; l’épiderme 1 incisé il s’en 
écouléune sérosité fort peu opaline et tachant à peine le linge, là des- : 
quamation s'opère très-rapidement et est terminée le 17 au soir ; aucune 
cicatrice à la peau. 


Ces trois observations montrent combien est énergique 
l'activité rubéfiante du thapsia; nous avons essayé d’en 
délimiter l’action, nécessairement variable suivant les 
idiosyncrasies ; quatorze observations qui nous sont per-. 
sonnelles et que nous a fournies la pratique du bureau arabe 
d’Aumale, jointes à celles que nous devons à la complaisance | 
de M. Fontan, alors aide-major de 1” classe au 42° de 
ligne, nous permettent de fixer la durée de la friction 
(avec une tranche de racine HAUTE à 5 minutes environ . 
pour AUX vésiculation ‘simple miliaire, à 15 minutes pour la. 


copie parfaite, de ue et la FREE one de nomM- 
breusés phlyctènes. 
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Donc la volonté du simulateur peut faire reproduire à 
son gré les divers degrés de l’érysipèle vrai (vésicules, 
phlyetènes ou bulles), qui sont sous la dépendance directe 
de la durée de la friction. Combien sera ne en, ce Cas 


ment 9 


Les lignes suivantes de M. le nioféaut risohieu nous 


semblent donner une incontestable solution au pro 
blème | 


È ÿ 


« Nous croyons avec Chomel que pause n per ja- 
« mais le résultat d’une cause externe, ou du moïns, si 
« quelqu’ une d'elles concourt à sa: production J'ellena 
« qu'une part secondaire dans son développement: elle 
« suppose le concours d’une cause interne, : d’une sr 
« position que nous ne CONNaISSONS pas. » | 

Le thapsia est la confirmation pleine et entière äe cette 
doctrine ; il est la cause cecasionnelle et dans toute sa plé- 
nitude, dans toute son intensité d’action : maiss comme la 
cause interne inconnue manque, comme l'organisme n’est 
pas prédisposé, comme cette agression morbide vient de’ la 
volonté du sujet, non de ses organes, qu’ elle est artificielle 
et non naturelle, qu’eile est même combattue parla nature, 
l'état général et la durée de l'affection présentent. des 
différences marquées qui défient les efforts de la simula- 
tion. / 

Pour nous résumer, |’ érysipèle non traumatique est pro 
voqué par l'organisme malade ; l’érysipèle que simulent si 
bien les on de thapsia provoque l'organisme. à la 
maladie. 

Dans lé premier cas, cause générale entrainant l'état 
local. 

Dans le deuxième, état local essayant de réagir sur |’ OT- 
ganisme. | 

On comprend que 1à est la clef du diagnostic que réndait 
à peu près impossible, au début, l'examen des lésions elles- 


mêmes. Voici du reste le tableau différentiel jus nous 
avons établi : 


VARIÉTÉS, 


ÉRYSIPÈLE. 


11 État local. 


: Rougeur vive disparaissant par| 


la pression. 


Peau tendue, luisante, engorge- | 


ment du tissu cellulaire sous-cutané. 
Soulèvement de l'épiderme en vé- 
sicules, phlyctings ou bulles sui- 
vant le degré. 
Douleur vive, VPnPNe ou PRES 
gineuse. 


29 Etat général et durée. 


Prodromes , malaise, lassitude, 
anorex1e, vomissements, 

Fièvre continue et céphalalgie 
vives. 

Complicat. FRARANTR ou ataxie. 

Langue très-saburrale. 

Inappétence. | 

Desquamation le 4° jour. 

Durée moyenne, 12 à 15 jours; 
laisse la peau bleuâtre et longtemps 
chagrinée. 

À peu près-insuccès des antiphlo- 
gistiques et de toute médication. 


154 


ÉRYSIPÈLE PROYOQUÉ PAR LES FRIC- 


 TIONS, DE THAPSIA. 
19 Etat local. 
Idem. 


Idem. 
Idem. 


Idem. 


29 Etat général et durée. 
Bas: 


Fièvre et céphalalgie lévères. 


Pas. 

Peu. 

Appétit le 2*ou 3° jour, 

Le 3° jour. 

Durée de 5à6] jours, retour {rès- 
rapide de la peau à l'état normal. 


Bons résultats des antiphlogisti- 
ques locaux. 


Pour être complet, nous dirons que si, en Algérie, sur 


une surface érysipélateuse on aperçoit des vésicules mi- 
liaires mêlées à des phlyctènes ou des bulles, cette coïnei- 
dence de soulèvement épidermique à divers degrés devra, 
sans le légitimer entièrement, éveiller le soupçon de frictions 
de thapsia. 

Les COTps indigènes, ou permanents en Afrique, sont 
ceux qui pratiquent le plus et.le mieux cette simulation si 
lungtemps assurée de suceès ; mais nul doute qu à ia faveur 
de sa réputation d’impunité elle se soit propagée dans les 
régiments dits de France. Il suffit de lui infliger la publicité 
pour mettre en garde contre elle et anéantir ou rendre sans 
résultats sa propagation. 


— Extrait d'une lettre adressée à M. l'inspecteur baron 
Larrey par M. Garnier, médecin-major de 2° classe.—Cette 
lettre a pour objet l'état de Mexico à à mon arrivée , son 


150 | VARIÉTÉS 

hygiène; sa topographie hydrologique;:les craintes fondées 
d’ épidémie meurtrièré et d'inondation étendue-qui de 
paient à ce moment la population: et le gouvernement. 

Mexico est situé, à deux mètres:près,, danser point # 
plus déclive d’une très-grande vallée dont:le sol se-relève 
dans toutes les directions pourise terminer, à son. périmètre, 
par des montagnes élevées. Toutes les eaux, sans'issuerau 
dehors, se réunissent par voie d'écoulement dans les éinq 
lacs qui leur servent de: réservoir, et qui, sans les travaux 
d'art, tels que jetées, digues, etc., commencés par:lés rois 
aztèques, entretenus et complétés: par les! successeurs. de 
Cortès, arriveraient toutes dans:le: lac de Texcecosqui 
occupe le fond de cette immense euvette: On'a calculétque, 
ce cas échéant, le niveau de ce lac, dans. une année, de 
pluie moyenne, s’élèverait de deux mètres: à deux mètres 
cinquante, et que Mexico aurait au minimum cinquante 
centimètres d’eau dans lesrues ; c’est.ce qui est.arrivéien 
partie en 1865, à la suite d'un hivernagetanormalement 
pluvieux, et par le fait de l’insuflisance .et.de. la, LRU 
partielle de là digue de San-Cristobal. 

La route de Puebla, passant sur une jetée de Sac:Moria 

à Mexico, fut envahie par les eaux et détruite ;elle.est 
encore submergée. Le lac. de Texcoco $’éleva à: la hautéur 
du parvis de la cathédrale, niveau moyen des rues de la 
ville, et la moitié inférieure de celle-ci fut iñondée par le 
regorgement des égouts qui ne pouvaient pus se ver 
dans ce lac, leur déversoir ordinaire. 

Ces eaux étaient noires, vaseuses, infectes ch ER aUPUR de 
tous les détritus et des matières fécales: JUTDIE D Re 
POphAtUs de deux cent mille âmes. D #80 

Les choses étant en cet état au mois de mars ad tes et 
ne pouvant se changer dans un court délai, deux immenses 
dangèrs étaient imminents : une épidémie meurtrière: dé 
typhus, affection déjà endémique: sur ée sol, et: uné inon+ 
dation désastreuse pendant l’hivernage de 1866. 

Mexico a échappé à ces deux désastres. | f 

Malgré les conditions extraordinaires d’ SA LE TS créées 
par ces eaux impures et stagnantes ; malgré létalement: 
sur le'sol et sur des lits de fumier, jusqu’à dessiccation, [de 
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masses considérables de vase et: d’immondices provenant 
du ‘eurage des égouts, selon l'usage barbare et primitif du 
pays, l’état sanitaire s'est maintenu satisfaisant dans l’arméé 
et la population, Aucune influence épidémique prononcée 
AUDE fait sentir; les fièvres paludéennes seules, très: 

rares à Mexico; se ‘sont montrées avec une plus grandé 
Haqueesel | 
‘M. le docteur Joanna qui nie pp palustre da 
cette ville, m'a dit à moi-même avoir constaté cette année 
ses effets, suffisamment. expliqués par les circonstances 
anotmales que je viens. de relater. | 
Les prévisions les mieux fondées de la AU 
ont done été trémpées.: A quoi attribuer ce résultat aussi 
heureux qu'imprévu, et si différent de celui quise serait 
produit en Europe où même dans ce pays, à une altitude 
moins élevée? Comment exprimer l'absence de fermentation 
putridé dans ces eaux stagnantes, exposées au grand air 
ét à l'action solaire pendant des mois entiers? Je ne saisi 
je ne puis en donner la raison scientifique; mais il n’est 
pas douteux pour moi qu’il ne faille la chercher dans 
l'altitude et les conditions météorologiques qui en dérivent, 
telles que : 5 
‘HLarraréfaction Rébtire de l’air. 
 L'abaïssement constant de l’état hygrométrique. 
Le peu d’élévation de la température moyenne, 
HT faible écart entrecles températures maxima et minima 
de chaque jour. ù | 
Au mois de mars 1866, les eaux avaient si peu baissé 
que: le-lac de Texcoco n’était que de deux centimètres plus 
bas que le niveau de la cathédrale; linondation était 
imminente pendant l'hivernage, de mai à à septembre, et la 
population aisée se préuccupait à à cette époque d’une émigra- 
tion, probablement nécessaire à à Tambaya, San-Angele et 
autres lieux élevés de la vallée, voire même à Puebla. 
L'autorité municipale, le gouvernement. lui-même, sti+ 
mulés chaque jour par les doléances unanimes de la presse 
française et'espagnole,: décidèrent de grandes et de petites 
mesures, les unes ayant pour but le. destchamenodere 
vallées et les aitres devant conjurér le'danger présent,, 
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Le desséchement doit s'effectuer au oÿen d'un canal 
de dérivation franchissant sous ur tunnel la ligne des 
montignes, en un point convénablément choisi, et dé- 
vérsant la majeure partie des eaux des Jacs dans une vallée 
contiguë; œuvre de témips, œuvre coûteuse, projetée et 
même commencée sous la domination espagnole, mais tou- 
jours abandonnée; œuvre dispendieuse, estimée. à trente 
millions, qui cette fois sera conduite à bonne fin moyennant 
les ressources fournies par un ‘impôt Spécial, rép TEL 
effét, et payé par les. habitants de Mexico et de la vallée, 
par ticulièrement intéressés au succès de cette entreprise, 

Pour prévenir l’inondation de la ville 6n a entouré 
Mexico, dans un délai de deux mois (activité qui témoigne 
hhutément des craintes et de l’imminence du danger), d’une 
digue circulaire et continue, haute de un mètre soixante- 
dix centimètres, formant barrage. Un à installé en outre 
plusieurs machities d° épuisement à vapeur, qui travaillent 
jour et nuit, et jettent sans cesse par-dessus cet obstacle les 

eaux dccumulées dans la ville. 

La saison des pluies à été cétté année exträordinairement 
modérée, êt cette énceinte protectrice à produit plus d'effet 
moral que d'effet réel ; mais elle eût sui, dit-on, bien 
qu’improyisée, pour préserver la ville de linondation et 
de ses conséquences, la famine.et la ruine. 

Le dirécteur des eaux de la vallée, emploi très- important 
créé par les vice-rois espagnols, avait ajouté à cette der- 
nière. mesure la construction. de la. digue de Cultinaçan, 
destinée à confiner au sud de la vallée les eaux grossies 
des lacs de Chalco et de Hôchimilco, qui chaque année $e 
réunissaient à celles de Texcoco (1)... 


= Recherches sur la mouche ie pes du 1 Mexique 
(lucilia hominivora) ; par le docteur Weser, médecin-major 
au corps expéditionnaire.—Dans les n° 72 et 80 du Recueil 
de médecine militaire, MM. Morel et Jacob ont signalé les 
accidents graves, quelquefois mortels, qui out été produits 





ee 


(1). A cette lettre était. jointe une grande carte hydrographique de la 
vallée, qu’il a été impossible de reproduire ici. 
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Sur tin cértain nombre de soldats du corps expéditionnaire 
du Mexique par une mouche qui dépose ses œufs dans les 
fosses nasales, où ses larves se développent en quantité con- 
sidéräble et ne tardent, pas à faire de terribles ravages. 

Ces notes, incomplètes surtout au point de vue zoologi- 
que, ont paru cependant assez intéressantes pour quele Con- 
seil, de santé adressât un appel aux médecins de l’armée du 
Mexique, afin de provoquer l’envoi de nouveaux documents 
sur ce sujet. Plusieurs de nos collègues du corps expédi- 
tionnaire seront sans doute en mesure, mieux que-moi, de 
répondre à cet appel en-communiquant les résultats de leur 
propre expérience. [l y a près de trois ans que le médecin 
en chef de l’armée, M. Ehrmann, a, dans ses tournées 
d'inspection, appelé sur ce sujet l'attention des médecins 
placés sous ses ordres, et leur. a fait connaître le moyen 
simple et facile, découvert par nos confrères de Cordovya, 
pour détruire le terrible parasite : Je veux parler des injec- 
tions chloroformées. 

Quant à moi, quoique ayant fait de longs séjours dans 
‘des localités où Le affection se rencontre, comme à Ori- 
zaba, à Cordova, et, dans le nord, à Monterey, je n'ai 
jamais eu l'écesaion de l’observer, ce qui prouve qu’elle est 
relativement assez rare; mais le hasard m'a mis à même de 
recueillir auprès de confrères mexicains des documents qui 
donnent à peu près tous les renseignements désirablés sur 
la mouche dont la larve cause de si funestes accidents. J'ai 
pu également, grâce à l’obligeance de cés confrères, étu- 
dier le diptère à l’état de développement parfait, et me con- 
vaincre par mes propres yeux, en le comparatit à la des- 
éription donnée par Moquin-Tandon dans sa Zoologie 
médicale, qu’il est entièrement identique à celui qui, à 
Cayenne, produit lés mêmes ravages et qui est connu sous 
le nom de lucilia hominivora. 

C’est à à Montereÿ, dans la pharmacie del Refugio, que je 
vis pour la première fois, conservées dans un flacon, ces 
mouches, de grandeur moyenne, d’un bleu métallique, 
qu’on me dit provénir de la métamorphose de vers déve- 
loppés dans les fosses nasales d’un homme. Plus tard, en 
causant avec M. le docteur Gonzalez, directeur de l'École 
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‘dé médecine de Monterey, ce dernier me ditqu'il; avait eu 
“plusieurs fois T’oécasion de constater. “les rivages produits 
par cé diptère ?'il éonServait lui- “ne quelques échantillons 
de’ cétté mouche, entièremént identiques : à CEUX que j'avais 
5çus à Ta pharmacie del Refugio,. LE. ki 5% eut l’obligeance. de 
‘me remettre uné dissertation sur Ja mouche Hominiyore, 
“qu'il aVait fait imprimer peu de “temps. auparavant (). 
UC'est’aveé un véritable bonheur. que ce savant, confrère 
‘mexicain apprit que les médecins militaires français avaient 
découvert un remède héroïque ] pour. combattre cette ter- 
“rible afféction qui, disait-il, Jui avait causé, plus. d une fois 
“de cruels soucis et lui avait fait déplorer anèrement in 
RER dés ressources de l'art. . 

J'ai cru faire une chose utile en donnant. une, RIRE a 
‘mémoire écrit par M. Gonzalez sur cette espèce de myiase 
‘(du grec myta, mouche). Ajouté aux renseignements déjà 
fournis par MM. Morel et Jacob, il donnera à peu près tous 
les'éclaircissements que le Conseil. de santé peut désirer 
sur cette affection parasitaire qui à causé. la mort, de 
quélques- uns de nos soldats. J'y ajouterai. seulement. quel- 
ques données que j'ai pu recueillir dans, mes, conversations 
‘avec d’autres Mexicains ou avec des’ officiers du Corps expé- 
ditionnaire qui avaient été témoins d’ accidents causés pit 
la mouche en question. | | 

“M. le docteur Gonzalez, qui n'a guère. voyagé: même 
dans son propre pays, et qui n’a observé la mouche homi- 
nivore qu'à Monterey et dans quelques localités peu. éloi- 
gnées telles que: Guajuco:.et, China, ignore si elle se ren - 
contre sur d’autres points du Mexique. Cependant, comme 
il a constaté son identité avec. la mouche de la Guyane: il 
suppose qu’elle doit se rencontrer:-égalément-dans les as 
lités intermédiaires entre. Cayenne et Monterey... 

Voici ce que j'ai pu apprendre à cé sujet.Il paraît qu lle 
n'existe Pas les hauts plateaux du As mais seule” 





| mm mate 


(4) La Mosea onaons Diéértanien leida en Ja Academia medico- 
farmaceutica de Monterey, la noche del. 3 de, marzo de 1865; pet el pro- 
fesor de médicina y Cirujia D, Jose-Eleutorio, Gonzalez. 
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ment dans es terre: es chaudes ou tempérées.; Toutes les 
localités où elle a été signalée, à ma connaissance, sont 
situées à des altitudes basses, bien au-dessous du niveau 
moyén des plateaux de l Anahuac, dont l'altitude moyenne 
Fe 2,000 mètres. Cordova, où elle a été signalée pour 
Ja première fois, est à 800 êtres, Orizaba à 1200. Mon- 
terey et ses environs ne sont qu'à 500 mètres au-déssus du 
niveau de la mer, et il y fait une chaleur presque égale àla 
Terre chaude de Vera-Cruz.. Plusieurs cas de l'affection 
qui nous occupe ont été observés à Acatlan,. undes points 
les plus chauds de la basse Mixteca, au sud de la province 
de Puebla. M. le docteur Eychenne, médecin-major au 
2° bataillon d'Afrique, m'a raconté l’histoire d’un soldat 
de Son bataillon , chez lequel s’est produit, pendant le 
siége d'Oajaca, un cas très-grave de cette affection. Elle 
a été observée aussi par nos confrères du corps: belge dans 
la Terre chaude du Michoacan. Un médecin de San-Luis 
Potosi m'a affirmé qu'elle existe dans les environs de Tam- 
pico: L'observation publiée par M. Jacob est sans indica- 
tion de localité ; mais, d’ “après l emplacement des régiments 
à l’époque indiquée, j'ai leu de croire qu ‘elle a été re- 
cueillie sur le littoral du Pacifique. 

‘On-woit, d’après cette énumération géographique, que 
notre diptère existe aux quatre coins du Mexique, au nord 
comme. au sud; surle versant du Pacifique aussi bien que 
sur-le versant: de lAtlantiqué, mais Seulement dans les 
Région chaudes. 

Dans sa dissértation, M. Gonzalez reproduit la description 
que Goquerelia donnée de la mouche de Cayenne et qui 
s’applique'en tous points à à celle du Mexique, ( comme J'ai 
pu le constater moi-même. 

« Luciha-hominivora. Elle a 9 millimètres de TT 
les yeux:très-rapprochés en arrière, les palpes fauvês. la 
tête irès-grande, les deux:joues d'on jaune doré, le thorax 
d’un bleu foncé, l’abdomen de la même couleur que le 
thorax avéc des raies pourpres, les pattes noires, les ailes 
transparentes un peu-énfumées, surtout à la base. 
sr Saldarve:a 15millimètres dé longueur , ‘elle est cylin- 
drique, amincie en avant, tronquée en arrière, d’une cou- 
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leurblanche opaque: elle se compose deonzesegments dont 
chacun-est garni à son bord inférieur d’un bourrelet sail- 
lant, couvert de petits crochets épineux. Dans les trois pre- 
miers segments le rebord offre la même largeur dans tous: les 
points de sa circonférence et les crochets le couvrent: uni- 
formément sans laissér d'espace vide. Dans les suivants on 
rencontre la même disposition, surtout à la face dorsale ; 
mais à l'abdomen le bourrelet se divise en'deux parties qui 
laissent entre elles'un Fpeas lisse et dout ks qe 
est plus large. 

« Sa chrysalide est cylindrique, d'un brun rougeltre 
foncé. » 

M. Gonzalez croit uraté seulement bite que: cette 
mouche est ovipareet qu’en volant elle fait entendre un 
bourdonnement fort et continu. | | 

Le savant médecin de Monterey commence par rappeler 
les cas de cette espèce de myase relatés par MM: Coquerel, 
Saint-Pair et Chapuis, et, d’après eux, par Moquin-Tan- 
don, Il emprunte à:ce dernier la pie ere des enr Apr 
les plus earactéristiques. 

« Les malades ne ressentent, au début, quan léger 
fourmillement dans les fosses nasales. Ensuite survient le 
mal de tête, puis un gonflement œdémateux: du nez! qui 
s'étend plus ou moins à la face; bientôt après, des épistaxis 


abondantes, une douleur sous-orbitaire très-vive que [les 


malades comparent à des coups frappés avec une barre-de 
fer. On voit naître sur le nez des ulcérations par-lesquelles 
s’échappent un certain nombre de larves.-Les symptômes 
généraux indiquent une réaction inflammatoire des plus 
intenses, suivie d’un érysipèle de la face et du cuir chevelu; 
quelquefois vient la méningite etrenfin la mort. si] 
« À cette description fidèle, continue M. Gonzalez, j'ajou- 
terai seulement que dans les cas que j'ai: observés,"le 
symptôme qui tourmentait le: plus: mes malades était l’in- 
somnie, Les mouvements continuels des vers ne leur‘lais- 
saient pas un moment de repos et les mettaient dans'un tel 
état d'angoisse, que je me rappelais involontairement"la 
douloureuse lamentation de Job : Nocteos meum PRET 
doloribus, et qui me comedunt, non dormiunt.» | 


ME A LÉ pr cd DÉS de de 
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: ai entendu-plusieurs fois raconter par des officiers de la 
légion étrangère un fait qui prouvera combien les souf- 
frances peuvent devenir intolérables. Un soldat de la com- 
pagnie franche de.ce régiment, en. garnison à‘Acatlan, fut 
atteint de cette terrible affection. L’érysipèle ayant envahi 
la. face.et le cuir. chevelu, il eut, suivant l’expression des 
témoins oculaires, la tête enflée. comme un tambour; des 
vers s’échappaient de son nez et de sa bouche, un liquide 
sanieux et infect s'écoulait par ces ouvertures; l’insomnie, 
les douleurs et l'agitation devinrent telles: que, fou de 
désespoir, le malade se fit:sauter la cervelle. 

Il est à présumer que la présence d'un médecin mili- 
taire sur ce point eût épargné la vie de ce malheureux. 

M. Gonzalez, avant de donner ses propres observations, 
reproduit d'abord quelques-unes de celles publiées par Les 
médecins français de la Guyane. On pourra lire ces obser- 

vations dans la Zoologie médicale. de Moquin-Tandon: Je 
n’en transerirai qu'une qui est caractéristique. 
«Dans un des. cas recueillis par Saint-Pair, on fit sortir 
plus de.300 larves à l’aide des injections, mais il fut impos- 
sible de les expulser toutes. On les vit promptement en- 

vahir le globe oculaire et serpenter entre les paupières, dont 
l’inférieure se gangrena et tomba en lambeaux. Le bord de 
l'orbite resta à nu. Les vers énvahirent la bouche, corro- 
dèrent les gencives et dénudèrent lé maxillaire supérieur, 
Le malade mourut 17 jours après son entrée à l'hôpital. » 

Dans toutes les observations parvenues à ma connais- 
sance, les régions envahies par le dangereux parasite sont : 
les fosses nasales, les sinus frontaux, les orbites, le pha- 
ryux, la bouche, quelquefois les muscles où téguments de 
la face. Il peut queliuelois pénétrer encore plus loin, en- 
vahir les bronches, Les perforer et se loger jusque dans le 
poumon. Je dois à M. le docteur Vercamer, médecin-major 
du corps belge, la connaissance d’un fait observé par lui 
dans les Terres chaudes du Michoacan, mais qu'il n’a mal- 
heureusement vu qu’en passant, sans assister au dénoue- 
ment ni pouvoir faire l’autopsie qui eût été intéressante. Ce 
malade, si mes souvenirs sont exacts, rendait des vers par 
des efforts d’expectoration, et leur expulsion était accom- 

11, 
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pagnée d’ hémoptysiesetde crachats! fétidés : M. Vercamer 
ne put constater de larves: ni ‘dans es dosses Harale ni 
dans labouche.' 1 

ep y'a déjà un grand TS & dés AM Gon- 
zalez, quenous avons vu cés-énormes foyers de vermine 
qui détruisent rapidement le nez et le pharyux. Il:y a. en- 
viron 20 an&,; notre estimable collègué, M: le professeur 
Famès, eut à ner des soins à une dame atteinte de cette 
myase, dans la villa de Santiago (ou Guajuco. (1) ),.et cette 
malade, qui:vit encore, guéfit après avoir rejeté une foule 
dé larves, maïs elle perdit le voile! du: palais: ét. resta avec 
titre stlfide altération ‘de-la voixs Jérvis em:1848, dans, Ja 
même: localité, mourir une: fémrme. avecruné destraction 
pour dinsi diré totale de la face par suiterd'une quantité 


très-grande de vers qui s'étaient développés dans ses fosses 


nasales: Dañs limôme année, ‘je rencontrai à l’hacienda des 
Rodriguez (juridiction de ‘la ‘localité: déjà! citée), : deux 
hommés auxquels manquait le-nez, ets sur: ma demande 
commentils l'avaient perdu, le plusjeune me répondit. en 
montrant ei « Arniün sie #0 UE Les IE nous 
« l'ont mangé, » FO N TO) BIT R GOSSES Cr HE 

… Dépuis cétte époque, ! M. ect a pu AN à quinze 
observations de ce genre. Parmi les sujets dé ces observaz 
tions, six moururent, quatre eurent le nez plus ou'müins 
détruit et restérent pasilards, et fes’ HE autres güérirent 
entièrement. |, DS37499 


:« De.ces observations, ditil, je veux rtaene en rap- 
porter.deux,.qui, à mon avis, offrent plus. d intérêt ; il une, 
parce. qu'elle jette quelque. lumière sur le mode d intro: 
duction de la mouche, la période d’ incubation, de ses. ‘œufs 
ct sa prodigieuse fécondité; l’autre, parce qu elle me mit à 





(1) Güajuco, Xülgdirement spé dans lé pays vit ‘dé SRE gE à 


40 Tieués au ‘sud dé Monterey, ‘est un groupe ‘d'häbitations renfermant 
environ 10,000 âmes-et disséminées sur.une longueur de.2.x3;lieues dans 


la magnifique vallée.qui s'étend. de, Monterey. à Montemorelos, au pied 


de la Sierra Maure. Cette région, une des plus piticresqués, du Mexique, 
contraste singulièrement avéé les'désèrts ab ‘se trouvént À Quelques 
lieues seulement de distance, sur les hants plateaux, au sud de Saltillo. 


tte Ladies dis Tram réace, 
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même d'étudier et de claséèr l’insecte parfait que, malgré 
mes essais, je: n'avais -pu obtenir! jusqu'alors; parce que 
lés larves, ‘extraites wiolenmment:et avantleur: maturité, 
mouraient avant d'opérer leur dernière métamorphose.» ; 

“Te tréduis textuellement la prémière observation, qui.me 
parait mériter d’6 être ml eu ie conservant, sa forme 
DRE UT | 

te PCM) agé de 26. ns, entra: à «hôpital le mardi 
= août 1849: ft Tu 

di ephindéhhdntifs Le rue dité ne ile Hess MOT 
auparavant, c'est-à-dire le 12,:étant.oisif au eoin d’une 
rue près dei la: rivière; a L< sentit voltiger.autour; de sa tête 
ünermouche qui bourdénnaittrès-fort, et.qui, : malgré ses 
efforts pour larchasser, finit par entrer. avec beaucoup :de 
force dans la narine ‘droites: que cela:ile fit: éternuer et 
tousser jusqu’à ce qu'ilkeüt rejeté la mouche enveloppée de 
muçus; que :cette. mouche: ayait; la couleur : des: pistolets 
bronzés (pistolas pavonadas); que. depuis, lors il lui resta 
dans la narineune ‘démangeaison:et un fourmillement qu'il 
attendait à voir disparaîtrepromptement; qu'ainsi il-resta 
quinze jours; lardémangeaïson ;allant un:peu en augmen- 
tant et s’accompagnant quelquefois de. douleur; que 
dimanche dernier, c'est-à-dire le; 26, il se leva avec un 
mal de tête.et fièvre, sans avoir dormi à cause de la déman- 
geaison, et-de.la douleur. des narines ;. que Jundi €e fut la 
même chose, et que hier soir, croyant avoir un rhurhe de 
cerveau (catarro costipado), il se gratta la narine avec un 
morceau de papier tordu, de facon à se faire éternuer, et 
qu ensuite. il rejeta quelques vérs blancs et gros qu iŸ ne 
compta pas parce qu ‘immédiatement ils fURènt: écrasés el 
balayés, mais qui pouyaient bien être une douzainé enz 
viron; il dit, enfin, nee ce qui le tué, C est Je M ei ta e 
repos. | 

“État actuel. Fièvre, céphalalgie- ARRETE Gus 
tense, mal de gorge, grande soif, face vultueuse, yeux lar- 
moyants, nez enflé sans altération -de couleur, écoulement 
d’un liquide par là bouche et les "narines: En: ‘esaminant 
les fosses nasalés à une lumière convenable, je’pus voir 
ANBRQUE IST se_mouvoir dans des muCOSILES Sanguino- 
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lentés { à l'aide de pinces et d’ ENS e éau ineE je pus 
extraire 17 vers. GARE 

Prescription. Diète, eau d'orge avec us dé’ gomme; 
injections tièdes de décoction de mauve ‘Mau RS Ne: 
heures. 

Le soir du même jour l’état est le même : V'infiimtes 
a recueilli 22 larves sorties avec.les ES Le malade 

n’a pas eu de selles. Même prescription que | le matin AA ut 
lavement émollient. 

29 août. Même état: il est sorti 45 vers dans la nuit, et le 
malade n’a pas dormi. Je lui fis dans lès deux narimes des 
injections avec une décoction de raciné de cévadille, dans 
la proportion de : une drachme de racine pour une livré 
d'eau, qui le firent éternuér beaucoup et rejeter dés muco® 
-sités, 26 larves, et enfin six onces environ de sang pur. Je 
fis ensuite d’autres injections froides avéc de Péaur- Hé 
minée, dans la proportion de : une drachme d’alun QUEE 
une demi-li re d’eau, et l'hémorrhagie cessa. 5 

Même prescription qu'hier, moins 1 injections. 

29 au soir. Le malade a dormi deux heures, la douleur 
et la démangeaison ont diminué, il n’est Sorti ni vers si | 

sang. Même prescription que le matin. | 

30 août, Le malade a passé une bonne nuit, a A 
a sué beaucoup; il n’y a pas de fièvre, la douleur dés 
narines a disparu, il reste seulement de a céphalalgie e et 
du larmoiement. 


Prescription. Atole (1) et: eau d orge. 

Le soir le malade va mieux, il n’est pas sorti de vers et 
ils nese font plus sentir; Le malade dit qu’hier il en a avalé 
quelques-uns avec les injections et qu'aujourd'hui il les a 
rendus dans une selle; ils étaient quatre, ils les a recueillis 
et nous Îles présente. En tout il en est sorti 134, sans 
compter ceux qu'il a rendus dans sa maison. — Même 
prescription, 

Le 31, le malade va à peu près bien, il a seulement un 


nl : 





(4) L'atole est une espèce de bouillie de pts de es au Jais et 
sucrée. C'est un des aliments légers les, plus usités chez ke 5s Meyicains, 
qui en sont très-friands, 
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peu de mal de tête, il.est faible ‘et a faim. Prescription : 
bouillon, atole, thé eteau pure. Les 1°, 2 et 3 septembre, 
il va de, jour en jour mieux, et le 4 il sort de l'hôpital en 
tièrement rétabli, 

La deuxième observation, dünt le sujet est un enfant de 
sept ans, n'offre pas le, même intérêt au point de. vue des 
symptômes qui ont été tous bénins et ont guéri d’eux- 
mêmes sans médication active, Mais elle est remarquable 
en ce que les larves, recueillies dans une boîte.en bois, se 
desséchèrent et passèrent rapidement à l’état de chry. sa 
lides:, Vingt jours après leur sortie des fosses nasales, elles 
étaient transformées en mouches, dont M; Gonzalez put 
recueillir: et conserver quelques-unes qu’il plaça sous les 
yeux des membres de l’Académie médico-pharmaceutique 
de Monterey, lesquels purent, ainsi que moi-même, .con- 
stater leur parfaite identité avec le diptère décrit par 
Coquerel. 

Quant au traitement, le succès à peu près certain des 
injections chlorofrmées. enlève aujourd’hui une grande 
partie de leur valeur aux considérations dans lesquelles 
M. Gonzalez entre à ce sujet. Notre excellent confrère 
mexicain était d’ailleurs très-peu satisfait lui-même des 
résultats thérapeutiques auxquels il était arrivé, et sa joie 
fut grande quand je lui fis connaître les propriétés du 
chloroforme contre la terrible affection qui le préoccupait 
tant. 

Je veux cependant reproduire cette partie de son travail, 
quand ce ne serait que pour faire voir comment les méde- 
cins mexicains s’y sont pris pour combattre les ravages du 
dangereux diptère. 

« La première indication, dit M. Gonzalez, est de pro- 
voquer l’expulsion des vers avant qu'ils aient détruit des 
organes qu'il n’est pas possible de réparer, et dont la 
perte peut fort bien occasionner la mort. Mais de quelle 
manière ce but peut-il être atteint? Les médicaments insec- 
ticides ont l'inconvénient de laisser les larves mortes dans 
les fosses nasales et de donner naissance à une décompo- 
sition dangereuse ; en outre, leur action sur les tissus n’est 
pas inoffensive. La cévadille, qui est insecticide et sternu- 
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tatoire, fait à la vérité sortir les vers mortsiouvivants,ahatsis 
elle expose beaucoup aux hémorrhagies, et pour ce: motif: 
elle ne peut être employée que:tout àsfaitiau début:du! miâl, 
avant-que les larves aient, détruit la mMugueusé etriouvert, 
des vaisseaux de moyen calibre, ipareerqu'alors ;les héter-] 
numents rendraient les hémorthagies-incoerciblesi Je pré: 
fère dans-le:plus grand nombre ‘des-eas-lesspinces!etides! 
injéctions d'eau tiède, au moyén desquelles'ofi :réussitavec | 
un peu de patience à éxtraire une grande quantité dewvers:: 
Le camphre ne tue pas les larves,ril en faitiréjeterquelquess: 
unes, -mais il brûle beaucoup :et augmentes lar chaleurs des! 
narines.: Les ulcérations que laissent:les larves täprès: leur 
expulsion se eicatrisent promptement;} s’ilemiyna: pasodies: 
dénudés ; dans:ce dernier cas: elles:rie «se: ferment :qu'après; 
l'élimination: ‘des os Les ‘symptômes généraux réclament: 
la:médication:symptomatique; mais,-à moïns;de provoquer: 
la ‘sortie des vers, les remèdes-qu'’onleur opposeneiserventi 
en général: pas à: grand’ehose: Lesihémerrhagies peuvent: 
être combattues par les réfrigérants.et-les-astringentss Le: 
tamponnement: est: de: tout point-conire-indiqué: car lil 
ne servirait: qu'à. enfermer l'ennemi-et: à luisperméttre - 
d'achever son œuvfe dé destruction aveé-plussde: rapiditésl 
Quand la destruction-est par trop grande outrès-profonde |: 
survient la méningite iou:de très-fortes: hémorrhagies; et : 
alots la mort ne-se “fait ‘pas longtempsat{endreiil is tisohèen 
«Dans:le cas, malheureuSément:assez:rarésioù on!semfs 
ttsases de la mouche, comme:chez: lé maladé; de ma: 
première: observationsssi lei: patient vient:h réclamer! des: 
secours de: l’art dès-les: premiers: jours; avant Le: développez-s 
ment des larves, je. crois que cesserait:lé moment:-d'em:!, 
ployer franchement la cévadille comme errhin etinsecticide;: ; 
parce qu à ce moment om m'aurait -paë tantvàsredouter la 
putréfaction et les: hémorrhagies ; dans le:cas an: parvien-: 
drait.à expulser: ou à exterminer:les œufs fou lesivers pen-° 
dant. qu'ils::$sontencores irès-petits;on- épargnerait. an! 
malade.de: grandes souffrances et:un gravepérik; ais ordi- 
nairement l'insecte s'introduit-sans être senti,'etdesipatients 
ne viennent trouver le médecin que lorsque la fièvreskes : 
douleurs: ow la sortie: des: vers-dles /obligént-à Jerfaire st 
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alors la destruction a. Den commencé et: le de es Est des 
plus:grandsiim 15° 

M: Günzalez, comme je: l'a al dit pit Mist: était telle ésits 
préoccupé de:l’insuffisance :des moyens: thérapeutiques qui 
précèdent, qu'il cherchait depuis longtemps:un agent plus: 
efficace. Après avoir écrit la dissertation que ‘je viens d'ana- 
lysersil:aeu connaissance du mémoire de M. Homolle sur: 
l'usage du sulfate Simple d'alumine dans le traitement des : 
cancers, etrai:cru trouver dans ce sel, dontil a:vérifié par 
sa:proprerexpérience la: puissante: antiseptique et hémos-! 
tatique, l’agent qu'il cherchait pour combattre la myase du: 
Mexique. Dans une note manuscrite: qu'il a ajoutée: au: 
mémoire imprimé -qu'ilm’a remis, il propose donc l'em- 
plot du sulfate-simple d’alumine. En attendant que l’occa-" 
sion:se présente pour vérifier l'efficacité présumée de ce:sel, 
il:a fait des expériences sur:les larves de‘lx mouche com- 
une: qui, otouchées avec la solution de sulfate d’alumine, : 
meurent: ét se:conservént bien sans se corrompre; jusqu à 
ce.qu'élles se:dessèchent. 51: 

Je puis mentionner:encore un moyen extrêmement simple 
et à la portéede tous, qui paraît avoir parfaitement réussi 
dans un:cas observé à Acatlan, en 1864. Dans cette localité 
il, y'avait; habituellement ‘une garnison française, dont 
l'exiguitésmevcomportait pas. toujours la: présence d'un - 
médecin militaire. Dans le-cas dont jé parle, un sous-offi- 
cier.-fort intelligent (aujourd’hui officier . au régiment 
étranger) eut: l’idée de faire au malade des injections 
nasales:avec : du:jus de citron; sous: l'influence de‘ce: 
moyen, les larves qui avaient envahi les fosses nasales sé 
détachèrent: FRS a et: le maine se trouva Less en 
peu de temps: B SFR 

»Tousices moyens ir hperttiques: sont bons à connaîtré, 
même aujourd’hui quenous savons léfficacité du chloïo: 
forme. L'emploi de ce dernier peut présenter” quelquefois 
des: inconvénients: principalement à: cause des-douleürs 
qu'iloccasionne, et'ilry aura souvent avantage à-employer, 
coheuteemmént rats sé des Are RESEE suite nous OS" 
énumérésii 5 np : 

+ En-résumé, si: ntdoyeite sh Fa ra sént éféore- 
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à désirer, on pourra cependant sé.convaïncre que; grâce 
aux recherches de nos confrères, tant français que mexi- 
cains, la science désormais ne se trouvera plus: désarmée 
en présence des ravages aussi rapides que:désastreuxpro+ 
duits par la mouche ‘anthropophagé de FAmérique:tropi- 
cale, et le médecin pourra combättre.avéc succès ’et ts 
à temps l’œuvre de rss ms Je sosoux prie et 

— Valeur comparée de " pole el de le cane comme pon: 

deuses.— Valeur alimentaire comparative de l'œuf de poule 
et de l'œuf de cane, par M: A: Commarzze (extrait)... J'ai 
choisi pour ces expériences trois poules et trois canes, nées 
à la même époque, au mois de février. Elles vivaient en 
plein air; leur nourriture fut variée et calculée de’ telle 
sorte que chacune d’elles püût la choisir à à peu ae Eng 
son goût et en quantité suffisante. 
. Pendant l’automné qui suivit tee trie uote 
canes pondirent 225 œufs; la ponte eut lieu pendant trois 
mois consécutifs ; elle s’arrêta pendänt l'hiver pour recom= 
mencer en février et se prolonger Die to D à à 
mi-août. 

Les trois poules ne pondirent point ones Pavtbranis 
mais d'eux d’entre ellés commencèrent à pondreau mois 
de janvier. La fécondité s'arrêta en août Comine cbr les 
canes. | | 

Voici, mois par mois, la marche de Ja ponte 6 pendant une 


anniéé. 
ts ri} 


er. 
Total 
. général. 


£ 


évri 
+ Par tête : 


ltcne 
devolaille. 


: | Total. 
e | précédent. 


Eu 
A 
> 
[æ] 
GS 
= 
RE 
0 
26 


| F 
È | Mars 
œ | | Juillét. 
= | Août, 


+9 
©: 
Le 


Poules 39 | 33 -287| 88,6 
Canes. «| ».| 24 | 63 | 68 | 82 | 2 | 10 | 43 | 392) 225!" 617/2056 
: 4. Fr? {3 rh: 2! A 


À me 


C9 
3 








Valeur éhoitsie des deux rspècts d cup — “Le 2 poids 
de ces œufs était à peu ae le même. 
OŒuf de: poule. 4; coquille’et PT 1 
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adhérente — 75,2; contenu de l'œuf = 35,2, soit ‘|; de 
| l'œuf, total — 88 07. Poids du contenu desséché à 100 
== 135,9 soit ©}, de l'œuf, total = 23 01 et de l'œuf sans 
cdruillé 26,01: 

Poids des dntar rapporté à 100 grammes d'œuf sans 
coquille — 16,03 et a 100: grammes d'œuf sec — 35,50. 
Poids de Ix matière grasse, rapporté aussi à 400 grammes 
d'œuf sans coquillé — far et à 100 grammes d'œuf 
sec — 305,00: 


Ouf de care. — Poids = 595,8, coquille et ermbAte 
adhérente — 75,17; contenu de l’ œuf 2898, L'soit °/, de l'œuf. 
total = 87,12. Poids du contenu desséché à 400° — 155,1, 
soit °, de l'œuf, total = 25,25 et de l’œuf sans coque 
— 28,98, 

| Foie des cendres, rapporté à 100 grammes d'œuf sans 
coquille = 15,16 et à 100 grammes d'œuf sec — 35,50. 
Poids de la matière grasse, rapporté à 100 grammes d'œuf 
sans coquille = 14,49 et à 100 grammes d'œuf sec—50,00. 

Cette matière grasse, enlevée par le sulfure de An 
possède ‘une odeur agréable de canard rôti, tandis que 
celle de l’œuf de poule n’a qu'une faible odeur fade. 

En somme, on a pour la composition de 400 grammes de 


ces œufs débarrassés de leur coquille 
Poule. En. 


Matériaux séchés à + 100° pour cent d'œuf cru. . + 26,01 28,98 
Londres. tir Sd pt. idéhpiss PET JL 1,03: 1,16 
Matière grasse enlevée par le sulfure de carbone, idem. 11,27 14,49 


| l'avantage reste donc constamment à la cane : fécondité 
infiniment plus. grande; équivalence alimentaire plus con- 
sidérable, (ts 
Mais l’œuf de poule, pat suite de l'habitude sans doute, 
est plus agréable au goût, surtout mangé à la coque. 
Dans ce cas, le blanc de l'œuf de cane est d’une nuance 
bleuâtre qui ne flatte pas l'œil. En outre, il est plus géla- 
tineux. Mais, dans maintes préparations Maires et 
industrielles, l’œuf de cane peut SE VAE à avantageusement 
celui de poule. 
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RÉSUMÉ MENSUEL d8S00SeMAUORS) météorok 





RE 






er à Mens HYGKC 
AROMETRE A ZERO: {1% 8 K'0) /TEMP è 
BAROMÈTRE #07 AK 0 /TEMPERATURE A L'OMBRE 0} 
Dlérence 4. —… [nifiérencel Teusion 
: Le maxima},, . aœ | Baies i < 
Maximum Minimum d'ün jour Maximum por pores Rime 


1] f À ur un 
à l’autre. [Spasieur la vapeur: 


















| Val de:Grâcé. | | | 
Paris Gros Cala 17,4 40,6.4 12%4.4—3,0:1 0340! 43,2 À 6,52. 
Saint-Martin. à | 
Vincennes. maxi: 772,1 | Mk A2 4 LOT 14320! 16,4 À 6,66. 
(Versailles. .s aomatt 763,9 14,0.444,7.1-—3,6c| 15,00! 40,5 | 6,14" 
Rennes 000,0 00,0 £ 00,0 0,0  :0,00! 00,0 E 0,00. 
pu 759,4 ee dos —2,9.| 4569! 6,41 6,46 
Lillescoenlrato all 772,3 A2,2 À ALT AO HAS 40,64€ 5,74 
Saint-Omer 774,3. 3,4 142,0 |64,0:) 8:80! 42,2 À 648" 
Hs PIRE Ÿ 11h HN 1e —14,0:} 6,07! 414,3 À 5,990 
UAIAIS. « . TAPER 71 * 3, 4, Edo 0,4 af 7,34 41 D 6,4 4 
(Valenciennes. * :4:4| 775,0 43,8,4.44,91—4,0. 5,45 4e ss 3 
Maubeuge: : a 4412] 764,0 48,7 À. 6,744 4,6] 415] 40,91 5,62 
Camp de Chélons.’ .|.766,4 AS : mie 40 x lo» 4 B,08 
Sedan. . . . ssl. 760,0 43,0 444,030: 4,00! 13,0 E 5,98 
Longws 141 740,2 A8,0:110,8.1—4,0:! 2,83! 13,2 E 5,340 
Thionville.ssis st 165,0 14,0 9,0 | —92,0 10,0 » 
Metz. \ 60.0 ad 14,8 ri 0720: 5,60 
ancy.… FO . | 756.8 43,0.4:.0,5 43, 1 } 5,38, 
Biche | 748,2 152 | 166 | 0 T0 HT 
Phalsbourg. miss} 745,7 2 0, |--3,8: 1,0 | 4,9 
Strasbourg. 41,22 L!| 765,9 14,0 1! 0,1 —3,8: 1 1 50 
La Rochelless. » | 772,8 104,148 0:123.0: 12,8. | 7,49 
‘Pordeaux.:; 774,0 40,5 458. —0,6 : 5,6 | 8,32, 
ave 5 : de Lx 0 —1,5: 7,0 Et 
LONG FOUT be | 7 0, sat $ 4,0; , sl , 
Lyon (Collinettes).::.| 756,0 9,2 146 |-_9,3 o Fan 
Briançon .14:::24| 660,2 7,1 90.:|—8,2: 0 3.54 J 
Chambéry. our 760,3 99 | 420 |4'9 #1. BHO 
Bayonne. . rs 117726 48,3 |. 140 |.992 EURE 
Amélie-les-Bains. «| 752,4 7,4 1.208. 0.0. 7,5 À 5,03, 
Perpignan..js:+ «à | 970,1 7,0.1.49/5. 0,8 : 13,9 7 ST 
Marseille. . s5u3e,t 769,4 6,6 E 16,3 2,9 40,3 À 6,22 
ice... ste] 773,9 40,6 | 22,6 !:4,2 :7,k,1 6,72 
Bastia. . 1: ne +] 748,3 ::8,0:f 46,0 À:.2,0: 11,0 E 8,31 
Alger. . . . aävo.k 7G4:5 4,6 [24,0 |: 9,0 41,0 E 9,05 
pus cn RaEtal se sf À né 40,0 40,1 dr ÿ 
Coléah. 758, 7 1,8 6,0 9,9 F 8,98 
Cherche. : » «à 768 4 9 | 220 | 9,0 RE 104: 
| eZ. ie pt HONTE a . } : : k 
Orléansville. .:6 :11.762,9 8,2 172. M x 70 Fi 
Miliaoah. 4, + «| 7734 4,0 À ADO! 02 ‘Era 
Médéah. Lai <el 6934 5,3 |23,0.1.:3,2 12,8 | 6.42 
Teniet e} Hand. , » » 16,1 2% 1357 62 
Bogbar DANS tr 690,1 5,2 | 47,0 À 0,8: 43,0 | 5,70 
ne LE aa a rh 2 12,5 | 6,15 
Dra el Mizan, 743.8 a dom De Va 3 1 
Tizi-Ouzou., …...:1.| 753,0 3,4 | 20,0 1 22 12,6 | 6,99 
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3,8 4,0 FAfect. “chroniq.; pas de éonétiturion médiéhié déterminée, Leÿysi-2010 ;! 2 f 
, | | BALLEY-01:21 ? 

9, 6 4,7 Bronchites et FA avec XL pr da : De GUERDER. À 
ÿ,0 2,0 ñ 
),0 - 0,0 ! i 
),5 LORS Affeélions pécéoteld Een l ba Pa ad ed, Le Bios d RNA EN | 
L, 4 20 [Quelques accès de fièvres et de bronchites! 21,2, .LRAOULT-DESLONCH. IR 
3,8 40 D nneat Her Heat entr frite Corner |l 
),5 12), Péu dermalédes!,. L'hn, EUR REA te à : !IVÉZIEN. H 
),Ù 4,6 [Peu de malades ; quelques bronélites..s 222 LOU, :IFERNET. É 
+,5) 2,4 Quelques : fièvres continues ; état säitair €: sätisfaisant. .:, ! Aug. VARGET: ! 
1,0 2,2 Pas de prédominance marquée ; affections respiratoires! .. :QUILLAUT: j 
): {) ; 2,0 Fièvres typhoïdes ; ictères idiopath;; embärras gas}: fébriles, VAIZERY: j 
), 0 | 4,7 Constitutions cathatrales ; pleurésies, bronchites {4}. :|BRIET. é 
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),1 416 Constitut. câtarr. idflamm}; |bronch. et Pleur:; fièv. érup: RAVIER. Ë 
), OA SE Bronchites éatarrhales; quelques diarrhées. dre LG GG < LAFORÉT.. : 
, 72,0 Diarrliées! et bronchites. Tégères.. 6 le " DRE L EC SD ë Viry. 
), y 2,0 Affections! dé poîtribe, RGO shérlekhaet VALLENS : ETUI : 
, [4 À Bronch:; + poeum,,; fhumatismes articulaires et musculaires. FLEURY. | 
, H 4,6 Rpidémie! dé rougeole: .: è à IPS SOU LUEUY 1 5244 .ILADOIRE? Ë 
, 1,2 frièvres éruptives. LORS COS dE PRS LL LEE ÉRAMEAT LS 
Ê Ê 1,5 Maladies des voies respiratoires, : 4 4 À Bert + 300% RARMIEUX, +020! 
, V0 Fi rhumatismes ; otites, CE VEN RUN 93 NES RENTE LR MARTENOT. DE C: 
, 24,0 dem... RD RSS MARMY: 
, cs) Peu de malades ; quelques bronehités. LISLI nd BEYLIER 
; : Rhumatismes ét'afféctions des voies RU 3 US TBETTHOD, : 71: 






| 13 Quelques fièvres intérmittentes quelques brônchiteslégères. HERBECQ. 
L { Añgites ; bronchites légères; névropathies, ie tee LEMARCHAND:' 
, À Affections päludéennes/; névralgies." 5.00 42,031 ILIOTARD. 
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À | bé à Bronthites légères ; ‘embartas gastriques... 3,1, . ! 4: .ICABROL. 

À Lou fEtts sanitaire bon ;. | point d’afféctions dominantes, "4 + .| BONACCORST: :! 

, pu ÿ* Fièvres typhoïdes ; preumonies; rbumatismes ; ‘varioloïdes. LOYER. 

F : 4 8 Affect des voies digest. affect. palud. ; surtout: dans ia popul. | REISSER. : p 

} k 4,3 Fièvres intermittentes ; ‘anginés ; bronchites. Lo OU .| WENCÉLIUS. 

, i] 0,6 Affeétions chtarthalesi},®, , ,,0,53).1L 04 EH + APALOQUE. 51 

À C4 0 Quelques | affections thoraciq.; récidives dé fièvres! ter) FRIZON .- 

1 EUR 4,0 Quelques! (rétidives de fièvres intermitt. ; bronchites aiguës, Daga: 

»() 1,0 Fièvres intermittentes’ récidivées: bronchites! légères, . 1 LAURENT. 

5 54 ‘0 Elat sanitaire très-bon; peu de fièvres jatetiittentes. M {È jh: REEB. 

0 ‘99 LR nd à, « | ut À | | EBONNAKDOT: 
) 0 44 Bronëhites ; ‘fièvres! révidivées ; dysSentéries; tate Î GEORGEON. 84 Îl 
),0 = ne Alfeétions Là tapant à y tas Re Lres à Br TTRS “He, FR CARAYON: ie tÿ 2 
As Bye Et FE CRE | EG) , [Laon : : : -2T 
19: 026 Piste mhldes, À 1° HLEPLATEEN 0 SU 
5Ÿ 44 Ophthalnfies; ° Mer aie : DELCOMFSÈTÉ, 111: 
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maxima 

d'un jour 
à l’autre. 
DRE SE TE 


[Maximum | Minimum | Moyenne. Maximum | Minimum [Moy 

















ES * 

















Fort Napoléon. . . .| 694,8 | 681,41688,081 6,3 | 49,1 2,8 | 40 8,4 
{Laghouat. : 103,3 | 68426 |697,30/-43,4 47,0 12458 À 7,2 | 44,8 
Bougie. .… . : . , «| 753,3 | 742,3|748,55| 42,7 |: 18,4 0,0 [114,3 | 48,4 
Iphilippeville. …. : | 767,9 | 753,21562,39| 5,7 | 46,0 À 4,5 |! 40,0 |! 43,0 R 
{Djidjelli. :. . 41 769,3 | 755,5 [764,341 3,3 124,0 8,4 |144,5 |! 95 
Done. “. . Pt 774,8! 756,91 765,301 4,7  _» OA we i :» 
Bhelma. : 0er) 747,11 13401744,29| 5,2 | 22,4 0,5 | 6,3 |. 148,0 
La Calle." 773.0! 787,4|766,43! 5,2 | 20,4 | 7,4 |143,90|! 9,8 
Constantine 1168! 703817121481 8,7 | 22,2 | 0,0 | 9,351 15,2 | 
Sétif, 679,7! 667,81678,71 44 | 15,5 | A,£ | 8,741 10,2 | 
ABathna 680,0 | 666,5 1673,74| 6,0 | 22,3 |—#4,9 | 8,02| 19,5 | 
MST. . tu uUe 763,5 | 749,3 |786,44! ° 8,4 | ° »° 3,1 pi "5 1 
Oran. 764.6 | 7829176106, 4,9 1 20,0 | 40,0 | 44,22} 10,0 | 
Mascara 7228 | 1021718441" 5,0 | » | » 5 » à 
Tlemcen |" » » 15,0 | 2,0 | 9,43 9,5 
L 


— Analyse de l'eau qui alimente la ville de Ténez (pro- é 
vince d'Alger); par M. A. Comwaize. — L'eau qui sertà 
tous les usages avé la ville de Ténez, provient d'un barrage | 
établi sur l’Oued-Allalah, à 3 RES RER dans les gorges 
pittoresques qui séparent la ville moderne du FHinEb de 
Montenotte. 


L'Oued-Allalah, comme toutes les rivières algériennes, 
est excessivement torrentueux, d'un fort débit en hiver; il 
est presque à sec en été. Et, dans cette dernière saison, | 
l’eau y prend une température très-élevée, coulant en 
minces filets dans le lit caillouteux de la rivière, qu Fk 
resserré entre de hautes montagnes. R 

L'eau de l’Oued-Allalah est très-souvent trouble. L'ana- 
lyse suivante indique qu elle est aussi de très-mauvaise | 
qualité. | 2 

Ainsi, température élevée en été, défaut de Timpidité, | 
composition chimique déplorable : tels sont les reproches | | 
qu’on doit adresser à l’eau, livrée à la consommation des « 
habitants, qui ont besoin d’un long acclimatement pour 
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fige. : ANNOTATIONS GÉNÉRALES NOMS 
PU nm Tee et TU TTT Ai Tdés DE 

taux } 

us CONSTITUTION MÉDICALE. :: OBSERVATEURS. 

0,0 4,5 {Constit. médic, mal définie ; embarras gast,; fièv: ‘interm. CHALLAN. 

0,0 4,5 ÎDiarrhées ; dyssenteries rebelles. ,! als bas na. MARCHAL. 

6,0 4,0 EConstit. fébrile ; dans la populat,, angines et affect, réspir, V. FLEURY. 

0,2 À ,8: TAffect. catarrh. et inflamm. des voies respir.; qqs varioles. | (TALZ AIN. 

3,5  A,8: ÎQuelques fièvres intermittentes; bronchites: . . : ,°, ©. . COQUEUGNIOT. 

k,0 8,0 Quelques fièv. interm.; bronchites ; affect. des. org, respir. [SOLLIER. 

2,5 1,3 Affections des organes respiratoires... L2,:4 4 + + + + + 4 + CEISSON. 

5,0 DE ICachesie paladéenne. ©... is ete ee di. C.. FLEURY. 

5,0 À 2 Quelques affections aiguës de poitrine; fièvres continues, . MARVY. 

0,0 0,2 {Fièvres intermittentes ; diarrhées, . . . .. ., .: . ..,. VIEUSSE. 

0,0 4,0 Fièv. interm.; affect. de poitrine; qqs maladies Rs : DUKERLÉ. 

0,0 À ,3 Affections intestinalés ; fièvres intermittentes ; ÿ bronchites.| RAOULT. 

k,} 0,5. Quelqués variolés; affections pulmonaires et rhumatismales, | HOUNAU. 

2,0 0,2 HBronchites ; dyssenteries ; fièyres récidivées, . . . . .,.. ROZE. 

3,0 2,0 [Peu de malades ; affections catarrhales et bilieuses. , . , . . PAULY. 





| 


s’habituer à son usage. Elle est purgative, ne cuit pas les 
légumes et dissout difficilement le savon, 


On verra, du reste, par les détérminations hydroti- 
métriques & eaux du village, que Feau de lOued-Allalah, 
à part les variations de température. et de limpidité, est la 
moins mauvaise de cette contrée, à l'exception de: celle 
désignée par M. Ville, sous le nom d’eau du Rocher. 


Eau de l'Oued-Allalah, recueillie en juillet à l'hôpital militaire 
de Ténez. 


Degré hÿdrotimétrique = 59 


F 4 j gr, à 
Acide carbonique par. litre... : «.,...,., .: 0,0978 
Acide sulfurique. 1,4... 4.44 die nat d 5a613 


Chlore, Eat Faut 6 Mein tatguucrn étre: nn 
SR LR EN . DA. ee 12.» | V,ODD0 
OR td dn dir ee vo D 20 
IRODAE: al inaloh -diarce aavo is -anuisiadra0, 2m 
Magnésio, ,.. . RARES rer See à NE PEN END AC 
Poids du pl séché à 410° par litre — 15, on 


Total... 1,4566 
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Reconstitution des sels. 


Acide carbonique libre. Litre, 030, en poids. . 05,0594 


TO RE Free 
Caärbonaté de Chat. + AMEN .. 0,1545 
Sulfate de chaux anhydre. +. 20 0,3640 
Sulfate de magnésie anhydre.. . .,.,..… dde: 08. 8,00, TOUD 
Sulfate de soude anhydre.. , . . é EUR 0,1000 
Chlorure de-sodiur. .", . .. Pie ELITE. . 0,6196 
SCO + s ve RSS RPC …... + 10,0050 

Fer et alumine, traces sensibles. envi ent à » 

Matières organiques, quantité assez considérable. > 
Fotals «jun sagesse ra -:1,3934 


M. de Marigny (1), chimiste à la Direction des mines à 
Alger, a trouvé, comme résidu total, 25,020, répartis en : 


Acide carbonique... ssl (S 


Acide sulfurique..." 25 MR 
CHE OS ARR st Le Den RL 
CRUE. 6 VRP SMS is Jen RU 
Magnésie. . 4 QUE, SLI GISEMENTS 
Soudé: Morse PAR. SNS Pa tne FU IN 


Degré hydrotimétrique des eaux de Ténez:et des environs. 


Eau de l'Oued-Alla{ah, prise à l'hôpital. . . . . Dev UD 
Eau du Rocher, entre l'hôpital et la batterie. . . .. 78° 
-(Ne pas la confondre avec celle désignée par M. Ville 
sous le nom d’eau du Rocher.) 


Eau de la: Pompe 2#énezts ne OMR 80° 
Eau dé Ta Norid' MATIERE A SEE 64° 
Eau de la fontaine de Montenotte. . . . . . : . . . | 70° 
Eau du puits public à Montenotte, . . .. . .. ... 70° 


Eau ferrugineuse des mines de cuivre del Oued-Allalah. 84 
Eau de la galerie n° 6 des mêmes mines de cuivre. . . 46° 
Eau de la campagne Pagès, désignée par M. vie sous 

lé nom d’eau duRocher: : : ‘# : :" 25H OMNNEReNERS 50° 
Elle est HSRO importe ans à son RES 


Toutes ces eaux ont, au papier de tourn esol, “une réaction 
alcaline, 











(4) Recherches sur les-roches, les eaux et les gîtes minéraux des 
provinces d'Alger et d'Oran, par M. Ville, ingénieur du corps des mines. 


EX: 
DE LA CIRCULATION ET, DE, L'ENGORGEMENT SPLÉNIQUES. 177 LE 0" 








2 À ‘4 
OCR RE A ÉPEET ran 5 5 _ + — 4 | « . 
n dù+ - \ù Qut (A n $° ÿ y 4% 
je 98 MU: at pe À / 





fl es un dore te sh de Late | telles que. ‘Ja aies NC 

intermittente, la fièvre typhoïde, le typhus à forme abdo- & ES 
minale,, la fièvre ; jaune, la scarlatine, la suette,:la nostalgie, 
qui ei he S ’accompagnent D loves d ‘engorgement 
splénique..Dans plusieurs de ces affections l'observation a 
depuis longtémps constaté une corrélation. très-marquée 
entre l'apparition . des aecès intermittents et la stase san- 
guine de Ja rate. De plus, on sait que; dans'toutes, il y a vi- 
ciation de l’hématose, tantôt primitive, tantôt consécutive, 
maislà s'arrêtent les notions positives courantes. Ainsi, point 
de notions plausibles sur le mécanisme phy siologiquesuivant 
lequel se produit l’engorgement splénique. ÎLen est de même 
pour, les symptômes qui se rattachent à, cette lésion. On ne 
trouve. à ce sujet que. des renseignements vagues et sans pré - 
cision; même.dans les ouvrages qui en traitent d’une façon 
spéciale tels que dictionnaires etcompendiums. Lorsque l’en- 
gorgement apparait à la suite.des.accès intermittents, on 
trouve tout naturel de le faire provenir de l’exagératior 
cireulatoire produite dans l'accès fébrile. Mais cette expli 
cation est illusoire, car elle ne saurait s'appliquer aux cas 
où | engorgement, quelquefois énorme,seproduit en dehors 
de tout accès et antérieurement à lui. Or, ces cas existent, 
et leur fréquence ne saurait même être révoquée en, doute. 


Circulation. “splénique. — Organe . éminemment: vascu= 
laire, la rate,se compose, quant à ses parties contenantes : 
4° d’une grosse-artère qui, se détachant de l'aorte, vient 
distribuer dans toutes ses parties du sang artériel ; 2 d’une 
veine très-grosse, principal affluent de la veine porte, 
«qui prend naissance dans le tissu de la rate et la remplit 
de divisions: tellement nombreuses qu’on pourrait consi- 
dérer, cet organe comme un plexus veineux: dont les 
branches seraient soutenues par des cloisons fibreuses » 
(Jamain). Ce plexus veineux se compose, en grande, partie, 


- le: veines naissantes « pr'ésentant sur leurs parois une mul- 
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titude d'ouvertures qui font communiquer leur calibre in- 
térieur avec les cellules propres de la rate. De cette 
manière, le sang qui arrive à la rate né s'écoule pas seule- 
ment dans la veine splénique, mais se, répand aussi dans 
les espaces celluleux de la rate. Ces espaces celluleux 
peuvent être plus.ou moins distendus par le sang, car la 
rate est un organe contractile » (Béclard). Parmi les 
ramuscules artériels, il en est quelques-uns qui ne servent 
qu’à la nutrition de la rate et qui ne prennent aucune 
part à la fonction proprement dite. Nous n’avons donc 
pas à nous en occuper, non plus que des vaisseaux lym- 
phatiques qui ne présentent rien de spécial. ps 

La structure de la rate peut donc être réduite, au point 
de vue de sa fonction, à une coque fibreuse cloïsonnée ét à 
sa double vascularisation comprenant : une artère qui 
distribue dans l'organe le sang pris à l’aorte et une veine 
qui reprend ce sang pour l’apporter au foie. | 

Voilà pour les parties contenantes ; voyons maïntenant 
le contenu. | RABFEER 

Le seul liquide contenu est le sang, car la rate ne sécrète 
rien. « Ce sang, plus ou moins modifié, n’est pas placé 
directement dans le courant de l’ondée sanguine et il n’est 
pas directement chassé de l'organe. Le sang extravasé dans 
les cellules spléniques y séjourne un temps plus où moins 
loug pendant lequel il subit des modifications assez imper- 
tantes. Il prend une couleur violacée particulière qui lui 
a fait donner le nom de boue splénique. Cette coloration 
est liée à un travail de décomposition du sang » (Béclard). 

Dans les capillaires des tissus généraux, les artérioles 
apportent du sang contenant une certaine quantité d’oxy- 
gène, quantité équivalente à celle qui cheminera en sens 
inverse dans les veines, sous forme d'acide carbonique. 
C’est grâce à cet oxygène que les corpuscules globulaires 
vont, en nombre infini, fixer dans les tissus une certaine 
somme de molécules organisables, après quoi cet oxygène, 
s’unissant instantanément à une somme équivalente de 
molécules simultanément éliminées, les entraîne au dehors 
sous forme d'acide carbonique, plus ou moins mélangé de 
gaz ammoniacaux, C’est en cela, on le sait, que consiste 
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principalement le travail de nutrition qui est aussi un tra- 
vail de calorification. 

Dans la rate, l’artère splénique apporte pareillement un 
sang sur-oxygéné au même titre que celui des capilkures 
généraux; mais ici il se produit cette différence essentielle 
qu’une fois arrivé dans les cellules intérvasculaires, l’oxy- 
gène n’a ni molécules nouvelles à constituer, ni molécules 
anciennes à ramener au dehors, du moins à l’état normal. 
Cet oxygène continuera donc à rester uni à l’hémaio-globu- 
line et passera, sous cette forme, dans le foie; ou bien il 
contractera des combinaisons nouvelles avec les éléments 
mêmes du sang anciens ou nouveaux, et ce sera au profit 
de ces éléments histologiques, activés les uns dans leur 
évolution, les autres dans leur révolution, que cet oxygène 
trouvera son emploi. De ces deux alternatives, la seconde 
a jusqu'ici occupé les physiologistes, et c’est dans la diffé- 
rence de composition présentée par le sang de l'artère et 
celui de la veine qu'a été cherché le secret des fonctions de 
l'organe. 

Nous avons vu que les alvéoles spléniques sont le trait 
d'union entre ces deux ordres de vaisseaux. C’est dans leur 
pulpe que s’opèrent les mutations; nulle contestation 
n'existe à cet égard. « Comme les alvéoles sont remplies de 
corpuscules sanguins, dit M. Sée (1), les principes du 
sang s’y trouvent en contact avec leurs éléments forma- 
teurs; il en résulte que, outre le mélange de globules 
rouges et de globules blancs, on trouve dans ces espaces 
dé nombreux éléments de transition entre les uns et les 
autres. Au point de vue chimique, la pulpe splénique pré- 
sente une série de produits qui indiquent clairement le 
travail de métamorphose qui s'opère dans la rate, » Mais 
ces produits ne se retrouvent point dans la veine splénique : 
« La comparaison du sang de la veine splénique avec la 
pulpe, dit-il, démontre que les produits d’oxydation dispa- 
raissent dans la rate, » 

Si la veine splénique ne prend pas les produits d’oxyda- 





(1) Gazette des hôpitaux du 2 juin 1865, | 
12, 
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tion qui naissent dans la pulpe, il faut de toute nécessité” 


qu'ils stationnent dans les cellules spléniques jusqu'à leur 
résorption par les vaisseaux lymphatiques, et il est clair que 
si, par une Cause quelconque, ces produits viennent, dans 
leur décomposition, à donner une quantité de gaz supé- 
rieure à celle que le sang peut dissoudre, ces gaz disten- 
dront les cellules élastiques de la rate jusqu’à ce qu'un 
agent neutralisateur vienne les absorber. 

Il est impossible denier cependant que certains matériaux 
solubles issus de ces transformations ne viennent se mêler 
au sang de la veine splénique et lui imprimer des carac- 
tères spéciaux, puisque c’est sur ces caractères spéciaux, où 
plutôt sur leur interprétation, qu’a porté jusqu'ici le débat 
qui divise Les physiologistes touchant les usages de la rate. 

Les uns, avec MM. Béclard et Kolliker, admettent que 
le résultat de l'élaboration splénique est une destruction de 
globules rouges; tandis que les autres, tels que Gerlach, 
Schaffner, Junke, Bennet, soutiennent que les usages de la 

rate consistent à former de nouveaux globules blanes et 
rouges. 

Nous n’avons pas à discuter ici la valeur respective 
des deux théories adverses. Nous les rapportons simple- 
ment pour arriver à faire observer qu'il est singulier que 
personne n'ait eu l’idée de rechercher si toute la quantité 
d'oxygène apportée par l'artère splénique était on n’était 
pas dépensée dans ces transformations. 

IL est évident que si une grande partie de cet oxygène 
passe en nature dans la veine splénique et dans le foie, il y 
a là un fait biologique d’une haute importance. ei nulles 
probabilités, nuls raisonnements ne sauraient valoir l’expé- 
rience directe. Or, les seules expériences qui puissent faire 
loi à cet égard, sont pleinement confirmatives de ce fait. 
Ce sont les expériences de MM. Estor et Saint-Pierre, dont 
M. CI. Bernard a présenté le mémoire et relaté les résultats 
à l’Académie des sciences (séance du 23 janvier 1865). 

« Nos expériences, disent-ils, ont été faites d’après la 
méthode de M. CI. Bernard, en déplaçant le gaz du sang 
par l’oxyde de carbone. Nous avons employé des canules 
en T pour éviter la stase sanguine, avecles précautions que 


D dé de. dde hé à 
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nous avons signalées dans un travail antérieur (voir le 
Journal de physiologie, juillet 1864). Nous nous sommes 
toujours servis de notre nouvel appareil à doser les gaz du 
sang, dont nous avons donné la description dans une pré- 
cédente note. Nos résultats sont Corrigés, de la température 
et de la pression. 

« Les expériences consignées dans notre mémoire ont 
porté successivement sur le sang artériel et sur le sang 
veineux de la rate, chez des chiens tantôt en digestion, 
tantôt à jeun, et nous sommes arrivés à ce résultat que, 
tandis que. la quantité d'oxygène contenue dans le sang 
artériel splénique est sensiblement constante, la quantité 
d'oxygène contenue dans le sang veineux splénique varie 
du simple au double. 

« Nous avons même réussi à varier l'expérience sur un 
même animal, c’est-à-dire que, après avoir trouvé 11,69 
d'oxygène dans le sang de la veine splénique d’un chien à 
jeuu depuis vingt-quatre heures, nous avons injecté du 

lait dans l'estomac. Aussitôt après l’imjection nous avons 
constaté, outre les modifications de volume, de couleur et 
de consistance de la rate, que le sang de la veine splénique 
ne contenait plus que 7,26 d'oxygène. » 

Ce dernier chiffre est à peu près celui du sang veineux 
général, et le premier chiffre de 11,69 lui est, par consé- 
quent, très-supérieur. En effet, d’après les expériences de 
M. CI. Bernard, l’oxygène du sang veineux est de 8,42, et 
celui du sang artériel est de 18,26. Pour l’école allemande 
ces quantités sont en moyenne de 5,9 pour le sang veineux 
et de 415 à 16 pour le sang artériel (1). 

Dans l'esprit de leurs auteurs ces expériences n’étaient 
nullement destinées à montrer la transmission habituelle 
de la rate au foie, d’un sang veineux très-oxygéné. Tout 
autre était l’idée qui les guidait. « Les physiologistes,. 
disent-ils, savent que le fonctionnement des glandes coïn- 
cide avec une accélération du cours du sang. Poursuivant 
nos recherches sur les gaz du sang, nous avons pensé que 


(4) Demarquay, Essai de pneumatologie, p. Sd. 
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la rutilance et l'oxyÿgénation du sang veineux pouvaient 
nous guider pour la détermination de l'instant où fonction- 
nent certaines glandes dont Ia physiologie est encore 
obscure. C’ést d’après ce principe que nous avons entrepris 
nos expériences au sujet de la rate. » — Maïs, comme la 
rate ne sécrète rien et n'est conséquemment pas une 
glande, il s'ensuit que èes expériences se trouvent avoir 
des conséquences tout autres que celles prévues par leurs 
auteurs, 

Est-il besoin de faire remarquer combien est naturelle et 


physiologique [a diminution d'oxygène qui suit immédia- 


tement l’absorption des matériaux nutritifs? Il est évident 
que cette diminution tient à ce que l'oxygène disponible 


trouve son emploi sur les molécules nouvellement intro- 


duites dans le torrent circulatoire qui, par cet artifice, 
peuvent arriver au foié à un degré d'évolution plus avancé. 
Par ces considérations préliminaires, on peut déjà entre- 
voir les rapports cachés par lesquels les engorgements du 
foie, de même que l’embarras gastrique et la dyspépsie, se 
relient souvent aux engorgements de la rate. Il est évident 
que si la veine splénique, au lieu de livrer au foie un 
sang normalement suroxygéné, lui transmet un liquide où 
l'oxygène se trouve remplacé par des fluidés gazeux de 
nature combustible ou fermentescible, la sécrétion hépa- 
tique pourra s’en ressentir. La bile pourra, par éxemple, 
contenir une moins grande proportion d’acidé cholique et 


choléique et, par conséquent, ne plus favoriser Er | 


ration intestinale au même degré. 

Nous sommes loin de prétendre que les choses dent 
toujours se passer ainsi, et il est clair que la dyspepsie 
reconnaît bien souvent des causes tout autres; maisil n’en 
est pas moins vrai que nos considérations trouvent leur 
application aussi bien dans les embarras gastriques qui 


précèdent ou accompagnent les névralgies intermittentes et 


les accès intermittents, que pour les dyspepsies consécu- 
tives à à l'engorgement de la rate où à l’engorgement de 
la rate et du foie. 

Ænrgorgement Splénique. — Le signe le plus certain de 
cette altération fonctionnelle est l'augmentation de volume 


Stats fie. se. Li fn. 
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de l'organe. Il est généralement reconnu aujourd’hui que 
toute rate donnant une matité dé plus de 5 à 6 centimètres, 
suivant le champ de la ligne axillo-iliaque, est au-dessus 
du volume normal moyen. En effet, la percussion ne donne 
Jamais que le volume relatif des organes splanchniques, 
et pour la rate, bien que sa surface mesure, en moyenne, 
0,12 de long sur 0,08 de largeur et 0,03 d'épaisseur, cette 
surface ne donne de matité que pour la moitié de son 
étendue. se ïe 

On obtient d'autant mieux les nuances de sonorité qui 
marquent le passage du:sonore au mat, qu'on a soin 
d'appuyer plus fortement le disque sur lequel on pereute, 
juste à l'instant précis où les extrémités digitales percu- 
tantes viennent le faire vibrer, C’est, entre toutes, la ligne 
partant du creux axillaire et allant à l'extrémité antérieure 
de la crête iliaque, qui donne le mieux le grand diamètre 
de la rate. C’est là un fait sur lequel les opinions sont una- 
nimes aujourd’hui (1). 

Pour se convaincre de son exactitude, il est indispen- 
sable de ne pas déranger les rapports naturels au moment 
de l’autopsie, et à cet effet l’on peut, avant d'ouvrir la 
paroi costo-abdominale, fixer la rate contre la paroi posté- 
rieure au moyen d'aiguilles sans tête, longues de dix à 
quinze centimètres. C’est en procédant de la sorte que 
nous avons vérifié le fait dans onze autopsies différentes (2). 

Dans certains cas, lorsque la rate est petite, la délimi- 
tation exacte n’est pas sans difficulté ; mais, en pareil cas, 
on constate l’absence de tout engorgement, et cela suflit. 

Les engorgements spléniques succédant à la fièvre inter- 
miitente sont bien connus de tous; mais il n’en est point 
de même de ceux qui se produisent isolément et en dehors 
de toute fièvre, intermittente ou autre. 





(1) Le diamètre transverse avait été donné d’abord comme grand dia- 
mètre, dans les dessins primitifs de M. Piorry, mais le savant professeur 
a depuis reconnu lui-même son erreur. 

(2) Qu'on nous permette de remercier ici notre distingué confrère le 
docteur Germe, d'Arras, du concours gracieux qu’il voulut bien nous 
prêter en cette circonstance. (à 
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De toutes les catégories de la:société,-c'est'probablement 
celle des jeunes soldats qui paie ler plus fort:tributrà cette 
lésion fonctionnelle. Cela tient sansrdoute àrce ‘qu’un cer: 
tain nombre subissent, sans s'y accommoder:suffisamment; 
un changement brusque dans leurs habitudes; leurs ‘idées, 
leur. manière d’être, et passent en-outre idees Vair pur nes 
champs à l'air confiné de.la caserne: à fra 

L'hypérémie splénique peut semontrer ins les cobdis 
tions d'aération les plus sajubres: sous (RDERAES pe la 
nostalgie-(4)... : fo sie 

Dans certains cas on'ne peut l attribuer qu’à l'inllueses 
d'émanations palustres unie à l’action d’un air confiné. On 
trouvera, dans les observations relatées cr-après, des c Cas de 
ce genre-observés dansla garnison d'Arras: 

Parmi les malades envoyés en congé de convalescence 
aux revues trimestrielles, les relevés statistiques comptent 
toujours un bon nombre dé nostalgiques. Or, chez tous ou 
presque tous, la nostalgie se lie à un engorgement splé- 
nique qui devient lui-même cause de dépression vitale et de 
nostalgie. 

En faïsant la récapitulation des symptômes, il est facile 
de voir que l’engorgement splénique simple peut atteindre 
dans certains cas un volume énorme, et que son influence 
se caractérise : — par un alanguissement de toutes les. 
fonctions ; — par de l° inappétence allant parfois à la dys- 
pepsie; — par une cértaine inertie des fonctions respira- 
toires et un ralentissement de la circulation; — par une 
lenteur hésitante apportée 4 tous les mouvements ; — par 
un aspect terreux de la peau et une dilatation de la pupille ; 
— énfin, par une agitation circulatoire, quelquefois mi- 
nime, survénant le soir aux premières heures de Ia nuit et 
que 168 malades prennent presque toujours pour ‘une 
simple insomnie. 


Bien que tous ces symptômes se trouvent maintes fois 





(1) Nous avons observé plusieurs cas de ce genre à Antibes, en 4863, 
sur des jeunes ‘soldats du dépôt du 95° de ee ee les bataillons de 
guerre se trouvaient au Mexique. D: | Ce euul 


ET DE L'ENGORGEMENT SPLÉNIQUES. 185 


réunis, il n’est pas rare cependant que l’un ou l'autre 
fasse défaut. Ainsi, la dilatation de la pupille et l’insomnie 
périodique peuvent manquer et surtout ne pas coëxister 
dans certaines périodes et dans'certains cas. 

La coloration terreuse de-la peau, ainsi que le ralentisse- 
menti de:la circulation, sont des symptômes constants et 
indiquent bien et /a dèminution de l'hématose ét l'inerhere= 
lative des: fonctions cutanées. : 

L'absorption étant toujours proportionnelle àl’exhalation, 
il s'ensuit qu’une quantité moinbre d'oxygène est absorbée 
lorsque. lexhalation gazeuse est diminuée à la surface 
cutanée. C’est. probablement là qu’il faut chercher Pori- 
gine de l’engorgement dans la scarlatine et-la suette.' En 
outre, lorsque la peau ne livre plus passage aux gaz de- 
venus impropres à la vie, ces gaz sont résorbés, restent 
dans la circulation, où ils peuvent faire office de ferment et 
se comporter, dans certains cas, comme des ferments d’ori- 
gine palustre,. 

Ce ferment trouvant dans les cellules rire : d'une 
part, des éléments globulaires facilement attaquables, 
puisque, ainsi que nous l'avons vu, la pulpe splénique en 
contient toujours un nombre considérable en voie de décom- 
position ;, d'autre part, trouvant à l’état disponible une 
quantité d'oxygène égale à celle qui circule dans le sang 
artériel, ce ferment, dis-je, s’y évoluera d'autant mieux que 
la pulpe splénique se renouvelle très-lentement,. 

Les. composés gazeux qui en résultent ne. peuvent agir 
qu’en sens inverse de l'oxygène. Ils doivent ralentir la cir- 
culation au lieu de l'activer, et s’ils se produisent en trop 
grande quantité pour rester en dissolution dans le sang, il 
est clair qu'ils devront distendre la trame intercellulaire 
ainsi que les cellules Spléniques qui..arriveront, ainsi à 
admettre, peu à peu, des quantités de sang de plus en plus 
considérables. 

Lorsque l engorgement splénique se produit sans fièvre, 
comme-dans les cas que nous avons cités, 1l est impossible 
d'expliquer sa formation par la poussée sanguine résultant: 
de l'accélération circulatoire; tandis que la distension des 
cellules spléniques par des productions gazeuses exagérées 


186 : 2 DE LA CIRCULATION 


peut très-bien avoir lieu pendant l'accès fébrile intermit- 
tent. Jamais la poussée sanguine ne pourrait, à elle seule, 
expliquer les ruptures violentes dela rate; observées dans 
maints accès pernicieux et dont on trouve quelques cas 
relatés dans le Recueil des mémoires de médecine, de chirur- 
qie et de pharmacie militaires. Par lui-même, l'engorgement 
splénique, alors même qu’il s'accompagne d'un engorge- 
ment du foie, ne présente pas de dangerimmédiat; mais,en 
pareil cas, l'organisme présente habituellement si peu de 
résistance vitale et de réaction, qu'une maladie relative- 
ment bénigne prendra très-vite une marche dangereuse. 
Nous pourrions en citer des exemples frappants. 

Traitement. — Plus l’engorgement est récent, plus il 
est facile de le faire disparaître. Une ou deux doses de sul- 
fate de quinine, préalablement précédées d'un vomitif, sont 
le plus souvent suffisantes si aucune cause spéciale ne vient 
l'entretenir. C’est ce qui arrive en particulier pour les en- 
gorgements spléniques qui accompagnent les névralgies 
intermittentes et dont la mensuration Piéssiésique ne 
dépasse presque jamais huit centimètres. 

L'action du sulfate de quinine sur la circulation  splé- 
nique est si rapide que, lorsqu'on a affaire à un engorge- 
ment récent, on peut constater le retrait de la rate deux 
minutes après l’ingestion du inédicament. Cette action est 
encore plus prompte avec la solution de quinine aleoolisée 
ou bien avec l’alcoolé de quinine. 

Ceux qui n’ont jamais constaté la rapidité ir Erin ie 
de cette action refusent généralement d’y ajouter foi. Ce 
doute n’a par lui-même rien de surprenant et ne Saurait 
rien préjuger. Quant à moi, ayant souvent constaté et 
vérifié ce fait de mes propres mains, il me sera sans doute 
permis d'y croire et d’en affirmer la réalité en toute assu- 
rance. Cette constatation est facile chezles enfantsatteints de 
fièvre intermittente récente, parce que, chezeux, les fausses: 
côtes se laissent distendre avec facilité, si bien que la rate 
se moule au-dessous et peut aisément être délimitée dans 
tout Son pourtour avec une exactitude parfaite. En opérant 
cette délimitation au crayon avant l'ingestion du sel qui- 
nique. et en là renouvelant immédiatement après cette in= 
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gestion, on sent, en quelque sorte, sous la maïn, les pro- 
grès que fait le retrait, et cetto diminution immédiate va 
parfois jusqu'à trois centimètres à répartir sur chacun des 
points de la périphérie. 

La grande objection mise en avant pour nier, à priori, ce 
rapide retrait de la raté, consiste à dire que le raptus san- 
guin nécessaire pour opérer une déplétion aussi considé- 
rable et aussi instantanée est matériellement impossible. 
Mais on comprendra que cette objection devient de nulle 
valeur, si la distension splénique, jusqu'ici uniquement 
attribuée à la poussée sanguine, est, par-dessus tout, ainsi 
que nous l'avons démontré, le fait de la dilatation exercée 
par les fluides gazeux. Les nécropsies elles-mêmes viennent 
corroborer cette manière de voir, car l’on sait qu'en pareïl 
cas, quoique la mort date aü moins de 24 heures, le sang 
splénique ést encore spumeux. Partant de là, le retrait de 
la rate par l’action du sulfate de quinine n’a rien que de 
très-explicable et rentre dans la question des neutralisations 
des gaz par voie de combinaison et de leur absorption par 
les liquides. 

Or, lé sulfate de quinine est éminemment propre à pro- 
duire un tel effet. C’est un anti-putride des plus puissants, 
bien que les traités de matière médicale ne lui accordent 
pas cette propriété. Ses propriétés anti-putrides sont même 
plus énergiques que celles du sulfate de fer, et sous ce r'ap- 
port il peut être placé presque sur le second plan après 
l'acide arsénieux. On n’a, pour s’en convaincre, qu’à expé- 
rimenter sa solution sur des matières putréfinbles, et on le 
verra, tantôt empêcher la décomposition de ces matières, 
tantôt l'arrêter imstantanément si elle est déjà commencée. 
Nous ne prétendons pas dire cependant que ce soit là le 
seul mode d'action des sels quiniques, nous constatons sim- 
plement le fait à titre de renseignement utile. 

Ainsi ce fait est de nature à faire comprendre, par 
exemple, pourquoi dans la fièvre intermittente (surtout celle 
de nature palustre), le sulfate de quinme, donné en une 
seule dose massive, suivant la méthode de Torti et Breton- 
neau, qui est aussi celle des médecins militaires de l’AI- 
gérie, arrête la fièvre intermittente bien plus sûrement 


à 
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qu'administré à doses fractionnées suivant la méthode de 
Sydenham. Dans le premier cas, le travail de fermentation 


survenu dans la rate étant entièrement: enray é, la contrac- 


tion des fibres enveloppantes peut s’opérer, la circulation se 
rétablir plus intense et les matériaux sanguins peuvent se 
revivifier. Dans le second cas; on n "ODHRGHE qu’une neutra- 


lisation successive insuffisante, etpar conséquent t une action 


simplement palliative. 

‘Rien n’égale la tolérance de l'organisme pour le sulfate 
de quinine lorsque l’engorgement splénique est considé- 
rable, Les malades peuvent prendre, en pareil cas, en une 
seule dose, un gramme ou un gramme et demi de sulfate 
de quinine sans que l'estomac se plaigne en quoi que ce 
soit de cette ingestion. | 

Dans un cas de névralgie multiformé se rattachant à 
engorgement splénique ancien, mesurant 0,14, ne 
MMS capitaine au 13° régiment d'infanterie, fa dose 
du sulfate de quinine a été portée un jour à 2 grammes 
20 centigrammes sans qu'il en soit résulté d'aUEe in- 
convénient qu'un peu de céphalalgie passagère. Nous 
avions prescrit, ce jour-là, la dose ‘de 1,50 et l'augmen- 
tation fut faite à notre insu par le malade Jui-même, qui, 
par extraordinaire, se trouve avoir fait des études imt- 
dicales. Les jours précédents, il avait été fait, sur la région 
splénique, des applications d’eau froide aiguisée de chloro- 
forme, ct il avait été pris deux doses de sulfate de quinine, 
de 4 gramme chacune, ‘sans que la raté eût accusé de 
ibn bai o Mais le lendemain de la dose dé 2, 20, la dini- 
nution était de plus de 3 centimètres. 7 | 

: Dans un autre cas d'hÿpertrophie congestive considérable 
date longtemps inaperçue, et dont 1! serait trop: long de 
rapporter ici l'histoire, lemalade, ex-commis droguiste, nous 
assura, après guérison par tielle, avoir augmenté jusqu’à 
2.25) ét cela pendant trois jours consécutifs, là’ dose de 
sulfate de quinine prescrite par Je médecin. Au’ dire du 
malade, cela n’avait commencé à l’incommoder qu'à Ja troi- 
sième Ris, Quant au retrait de la rate, j'avais pue constater 
Par: moi-même qu'il avait été prompt ct complet.‘ 

: Dans les engorgements de nature palustré, il arrive fré- 


LL 
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quemment qu'au bout d'un certain.temps le sulfate de: qui- 
nine n'a plus d'action ni sur 4 fièvre ni sur l’engorge- 
ment, En pareil CAS, NOUS AVONS VU les vomitifs et particu- 
lièrement l'ipéça avoir une action des: plus favorables et 
rendre de nouveau l'organisme sensible à l’action des pré- 
parations de quinquina. De plus, on trouvera alors un 
adjuvant des plus énergiques dans les applications et 
douches froides. 

Dans la. fièvre typhoïde, Vengorgement splénique est 
assez, fréquent, principalement au début et au déclin, bien 
qu'il puisse se montrér dans toutes les périodes. Lorsque il 
apparaît dans les débuts, il coïncide avec des accès inter- 
mittents et peut être un guide précieux pour l’administra- 
tion du sulfate de quinine. Lorsqu'il n’apparait qu ‘au 
déclin, sa signification clinique ne saurait être la même, 
surtout au point de vue de la thérapeutique. A ce moment, 
en effet, les. forces générales sont très-déprimées .et la 
moindre rupture d'équilibre un peu brusque peut suffire à 
détraquer l'organisme, de sorte que nous regardons comme 
éminemment dangereux de chercher, en pareil cas, à dis- 
siper trop, vite l'engorgement, soit par le sulfate de quinine, 
“soit par d’autres moyens. 

Rapports de lengorgement splénique avec la fièvre inter- 
mittente. — Nous avons vu que cet engorgement, lorsqu'il 
existe: seul, se caractérise particulièrement par une dimi- 
Rutèn des transactions générales constituant les actes 
ultimes de la nutrition. Nous avons vu, de plus, que cctte 
altération fonctionnelle s ‘accompagne habituellement d’une 
fièvre larvée intermittente, qui se change en fièvre inter- 
mittente franche à propos du moindre refroidissement. La 
seule différeace entre la fièvre intermittente consécutive à 
l’engorgement splénique, et celle qui débute d'emblée, 
consiste donc. dans l’ordre d’ apparition de la lésion splé- 
nique, primitive dans le premier cas, consécutive dans le 
second. Mais, à cela près, tous les autres symptômes étant 
les mêmes, il est évident que, si nous pouvons suivre la 
filiation des phénomènes morbides dans le premier cas, les 
mêmes considérations seront applicables dans le second. 

Or, dans le premier cas, le mécanisme physiologique est 
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des plus applicables. En effet, s’il est vrai, comme, l'affiv- 
ment tous les physiologistes, que la chaleur organique. est 
le résultat des transactions capillaires générales, iliest évi- 
dent que lorsque ces transactions, déjà notablement aïfai- 
blies, viendront à subir une interruption momentanée, la 
chaleur ne se faisant plus sentir aux extrémités nerveuses 
en rapport avec ces capillaires, il y aura une sensation de 
froid plus ou moins vive et resserrement.des ramuscules 
vasculaires. De là un arrêt de l’exhalation dans les glandes 
sudoripares et, par conséquent, reflux dans la cireulation 
de principes impropres à la vie que ces landes devaient 
rejeter au dehors {1° stade). 

Ces principes anormaux, rentrés dans la UE y 
excitent la stimulation puissante et le surcroît d'activité 
circulatoire qui caractérisent la fièvre et qui, réagissant du 
centre à la périphérie, amènent la dilatation. des petits vais- 
seaux et y produisent une congestion violente par laquelle 
la chaleur se rétablit et s'élève même bien au-dessus du 
chiffre normal (2° stade). 

Dans ce mouvement de réaction, comme la respiration 
est très-active et la circulation puissante, il. résulte -de 
l'afflux du sang porté à la périphérie une quantité de prin- 
cipes d’excrétion trop considérable pour être éliminée: par 
exhalation. Cette élimination se fait. alors à l’état de sueur 
(3° stade), dont l’évaporation, en abaïissant Ja chaleur du 
corps, détermine la cessation de l'accès. De tous ces phé- 
nomènes, celui dont il est le plus difficile de saisir l’ori- 
gine, est certainement la réapparition périodique de l'accès 
à jour et à heure fixes. Néanmoins ce retour périodique 
paraîtra beaucoup moins mystérieux, si lon songe:que 
l’engorgement splénique continue à tenir l’organisme, dans 
le même état de dépression vitale, et si, d’yn. autre côté, 
l’on veut bien admettre que, parmi les 24 fractions de. la 
journée, quelques-unes sont susceptibles d'exercer sur 
notre organisme une influence spéciale, se SRFÉIEAAL 
identiquement i à chaque révolution diurne. Or, c’est à peu 
près là ce qui existe. 

En vain alléguerait-on l’exiguité de pareilles PRE 
ne sait-on pas que le système nerveux est.dans un grand 
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nombre dé troubles organiques impressionné par des in- 
fluences insaïsissables pour nos moyens d'investigation ? 
Le premier accès une fois déterminé, il n’y a rien que de 
très-normal à ce que l’accès se reproduise sous cette même 
influencé tant que le système nerveux reste dans le même 
état de dépression. Or, comme cette influence est pério- 
dique, il doit en être de même pour Paccès, 
_ En résumé, nous croyons pouvoir poser comme dernière 
conclusion : que la circulation splénique est une circu- 
lation s’opérant dans des conditions toutes spéciales et sans 
analogue dans aucuné autre partie de l'organisme. Quant 
à l’engorgement splénique, s’il est souvent difficile de pré- 
ciser quelle est la nature du principe toxique qui lui a donné 
naissance et qui à provoqué la fièvre, il n’en est pas moins 
vrai que la rate est le lieu où l’intoxication montre le mieux 
son action immédiate ét son intensité, et que, ‘sous ce rap- 
port, le volume de cet organe peut être consulté comme 
“un index précieux dans un certain nombre de maladies 
graves. 








DES VACCINATIONS PRATIQUÉES DANS LE CERCLE DE LALLA- 
MAGHRNIA EN 1866; 


Par M. Gïarp, médecin aide-major de 4°° classe, et M. CaAILLARD, 
médecin aide-major .de 2° classe. 


En 1862, M: le docteur Friant, maintenant médecin- 
major de 2° classe, avait voulu, avec l’aide de M. le capi- 
taine de Corn, chef du bureau arabe de Lalla-Maghrnia, 
montrer les bienfaits de la vaceination aux indigènes du 
cerele et leur conserver leurs enfants, presque tous les ans 
‘décimés par une épidémie de petite vérole. 

Ignorants et méfiants, les Arabes s'imaginèrent que les 
trois piqûres que Le médecin pratiquait à chacun des bras de 
leurs enfants n'étaient autre qu’un signe indélébile qui 
plus ‘tard devait les faire reconnaître de l'autorité fran- 
Gaise, Dès lors les vaccinations ne purent être faites qu'avec 
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beaucoup a ménagements. et de-lenteurs; aucun nom.ne 
put être inscrit, et i époque des récoltes. étant: arrivée, les 
tournées furent suspeniuese Cent vingt enfants avaient été 
.inoculés.. 

Plusieurs années s'étaient écoulées et nos Arabes avaient 
pu,se convaincre par eux: -mêmes que les. personnes qui 
avaient été vaccinées n n’avaient pas la variole ou: qu'elles ne 
l'avaient que très-légère; l'apparition d'une, petite épi- 
démie dans.le cercle de Nemours, la température qui com- 
mençait à s'élever un peu, le petit nombre de malades que 
. nous avions dans notre hôpital rendaient le moment propice 
-pour-essayer une deuxième tournée vaccinale chez nos indi- 
-gènes, qui se trouvaient de plus:sous d'impression des bons 
effets dela médecine française.Le.:chef du‘ bureau arabe, 
capitaine de Corn, nous prêta de, nouveau toute,son, assis- 
tance et nous fit. même .accompagaer,par.son adjoint; le 
Capitaine. Daclon.. Celui-ci nous:fut, souvent; d'un--grand 
secours, car plusieurs fois, usant de son influence.en.en- 
voyant un spahis faire des perquisitions dans les tentes du 
douar où nous nous trouvious, il rendit très-fructueuse. une 
course qui eût été complétement inutile si, nous. eussions 
été seuls. bot 

Après divers essais infructueux de vaccin 1. secs que | nous 
fimes sur les enfants, de colons ou, de. .spahis résidant. à 
Maghrnia, le 19 février 1866, la tribu, des Zemmarah, la 
plus. voisine du. cercle de. Nemoursr où se .montraient 
quelques cas de variole, nous amena, par les soins. du 
_bureau arabe, trois de ses enfants, et nous leur inoculâmes 


du virus-vaccin de date toute récente, que M. le Conser- | 


vateur du vaccin à Oran avait eu la bonté de nous envoyer 
sur plaques. Huit jours après, ceux-ci me servaient à, col- 
_porter le virus de bras à bras, de douar. à douar, chez tous 
des indigènes ayant, leurs campements dans: le nord. €t 


l’ouest du Cercle, tandis que. M: Caillard s’occupait. du 


village même de Maghrnia et de toute la pertie. de l’est. 
C'est par ce moyen que le 14 mai nous avions préservé 
de la petite vérole toute la tribu dés, Zemmarah. des 
Mâaziz, des Beni-Ouassin, le douar des spahis du bureau 
arabe, les colons et les israélites habitant Maghrnia. Nous 
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‘avions pratiqué 241 vaceinations dont 1es résultats avaient 
a les ont RARE" | 


N on Total 


Succès.  Insuccès. i 
Insuccès revus; desvaccinat. 


es — 
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:ILkva sans ses que “as ce tableau ne sont pas comprises 
es vaccinations d'essai qui ont été faites avant la réception 
du vaccin d'Oran et qui toutes ont été suivies d’insuccès. 

En mettant en ‘dehors la tribu des Beni-Ouassin, chez 
1 lagüelll lé nombre considérabie des insuccès a des causes 
toutes particulières dont nous parlerons plus tard, on ‘voit 
qu'en somme les résultats obtenus sont assez satisfaisants. 

Nous n'avons jamais obtenu ces belles pustules, bien 
‘pleines, de couleur bleu-perle, bien ombiliquées à leur 
centre, entourées d'un cercle inflammatoire qui, quelquefois 
S 'étendant à tout le bras, cause l’engorgement des gan- 
glions axillaires et une réaction fébrile assez intense. Nous 
avons eu le bouton du vrai vaccin, mais petit, avec un 
 bourrelet blanc laïteux dont la peau était légèrement ridée, 
présentant l’ombilic à son centre, mais d'autant moins 
‘profond que le bourrelet qui l’environnait était moins sail- 
“Tant. Jamais il n’y a eu d’inflammation de la peau avoisi- 
nante; jamais de ganglions axillaires engorgés, et peu ou 
pas de mouvement fébrile. Notre vacein était bon, mais 
nous crdignions qu'il ne préservât pas assez bien. Les 
‘mères, surtout. chez les Beni-Ouassin, qui s'étaient déran- 
‘gées une fois, et bien à contre-cœur, pour nous amener 
leurs enfants dans un douar assez souvent éloigné, usaient 
de tous les prétextes pour ne pas revenir une deuxième fois. 
Nous avions quelques insuccès qui nous faisaient craindre 
de nous trouver un jour sans virus, d'autant, plus que, 
‘parmi les enfants qui nous ‘étaient représentés , il nous 
“fallait choisir ceux qui n’offraient aucune trace de syphilis. 
XVII. — 32 SÉRIE.— MARS 1867. 13 
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Ce choix était assez difficile à faire chez ce péuple’ qui a, 
dans ses habitudes, le baiser sur là bouche donné/au’pre- 
miér venu, et, parmi les exigences dé &a politesse, l’usage dé 
passer à son hôte le vase fans lequel est l’eau dont il vient 
de se désaltérer et la cuillère qui lui à servi à s se saturer des 
mets dont il offre les débris. PART EIBILIOP 
Tous ces motifs nous poussèrent dont, lé 15 avril} 
adresser une demande à l'Académie de médeciné, A 
delà vaccination, afin d'obtenir du virus qui présentât 
toutes les qualités requises. Courrier par courrier, c’est-à- 
dire le 29, il nous était répondu par l'envoi de deux tubes 
rénflés vers leur milieu et à extrémités capillaires ferméés ? à 
la lampe. à 
Le lendemain, 30 avril, nous nous rendions au tou 
des Ouled-Moussa, de la tribu des Beni-Ouassin, où, le 23, 
nous avions vacciné dix enfants. Sur ces dix enfants, deux 
seulement nous étaient rameénés et üun seul présentait de 
jelis boutons qui auraient pu encore nous fournir d'assez 
bon virus, si le petit opéré ne se fût défendu ‘énergique- 
ment en poussant des cris terribles, et si; dédaignant ce 
vieux vaccin, nous u’eussions eu hâte d’expérimenter celui 
qui nous venait de Paris. À ce moment nous n'avions 
donc, dans la tribu des Beni-Ouassin, que 6 insuccès sur 
13 vaccinations. FF 
Vaccinations, Succès.  Insuüceès. Non revus. 


N° ©. Beni Ouassin. . . . 73 39 Qu! 18 


D'une limpidité parfaite, la goutte contenue dans l’un 
de ces fuseaux de verre fut chassée en soufflant sur un 
petit miroir que les femmes indigènes portent suspendu à 
leur cou ‘et que, préalablement, nous avions parfaitement 
essuyé, et cette goutte put très-facilement fournir à FA 
enfants. 

Le mai, plein de confiance dans le: beat résuliat, nous 
allions dans lé même douar où nous atténdaient grand 
nombre de mères. Il fallait nous hâter, il nous restait trois 
tribus à vacciner : les Beni-bou-Saïd, les Djouidat et les 
Ouled-Sidi-Medjahed, et la saison des récoltes avancçait, 
Combien ‘le capitaine Daclon ‘et moi mous tregréttâmes 
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d' avoir dérangé tant de monde lorsque nous nous aper- 
çûmes qu'aucune pustule ne s'était développée! Pour tous, 
cela fut-une course inutile, je n'avais pas emporté d'autre 
NACCIS El 

Le 14 mai, j'envoyai mon er M. Caillard, car r je 
doutais de moi, et le priai d’ emporter le deniètre tube 
ainsi que les plaques de vaccin qui nous restaient æt qui 
dataient de deux mois environ. Les deux virus furent ino- 
culés à quatorze enfants, l’un sur le bras droit, l’autre 
sur le bras gauche, par trois piqüres, aingi que nous 
Vavions pratiqué jusque-là. Le 21, le résultat ne put être 
constaté que sur sept enfants, et rien n'avait réussi. Le petit 
tableau numéro 2 était devenu : 


Vaécinations. Suctès. | Insuccès. Non revus. 
N° 3. Beni-Ouassin. . . . 100 49, 29 29 


: Nous avons été obligés alors de cesser cette tournée 
vaccinale : 4° parce que les Arabes allaient couper les 
orges; 2° parce que nous n'avions plus de virus-vactin; 
3° parce que, enfin, ces deux jours d’insuccès avaient télle- 
ment indisposé les indigènes, qu’il eût été difficile de les 
pousser à un essai nouveau. 
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. Par M. DExPERS, médecin-major de 1r° classe. 


Rivière (Paulin), fusiliér au 25° de ligne, est apporté à l’ hôpital, le 
95 octobré 1862, à dix héures du soir, avec un billet d'urgence por- 
tant pour hdichtioÿ de maladie que cet homme souffre de coliques v40- 
lentes accompagnées de météorisme depuis le matin, et qu'il a vomi à 
plusieurs reprises. Le médecin de garde lui prescrit d'abüri une potion 
éthérée opiacée, ensuite un cataplasme laudanisé sur le ventre, et, 
comme le malade se plaint de ne pouvoir aller à la selle malgré des en- 
‘vies répétées, il lui fait donner plus tard un lavement huileux, qui 
amène l'évacuation d’une certaine quantité de matières fécales. 

Le 26, à la visite du matin, Rivière se présente à moi avec l'aspect 
d'un cholérique ; ses yeux sont caves, son teint est cyanosé, sés mains 
sont bleues et froides, l’épiderme en est plissé, son pouls est petit, 
serré étirès-fréquent. La nuit s’est passée dans des angoisses mortelles ; 
impossibilité d'aller à la selle et d’uriner, malgré de fréquentes envies. 

43. 
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L'introduction de la sonde n’amène.que quelques;gouttes d'urine;:;vo# 
missements souvent répétés et abondants: d’un diquideibilieux,;abdomen 
météorisé, douloureux.à la pression sur toute son étendue. Rivière, qui 
a toute sa connaissance, dit qu'il éprouve des, coliques depuis trois jours, 
mais que, dans les deux premiers jours, elles ont été assez légères po 
lui permettre de faire son, service et d' aller à l'exercice; hier. matin, 
seulement, il s'est fait porter malade. Prescription, : diète, infusion de 
tilleulédulcorée à boire chaude; calomel, 05,5; ; onctions. mercurielles 
sur le ventre. ibièdiitéoi 8! 

Le malade continue à vomir ; “ans un de : ses vomissements iLrend un 
haricot, qui doit venir de l'intestin ; ;.ilne va pas à la selle, iln SATA 
pas ; il meurt à 3 heures du soir sans avoir cessé de souffrir, : 4 

Autopsie, — Le ventre semble, moins ballonné Qué pendant: as vie 
ouvert par une incision demi.circulaire, ce qui attire.d’abord.le.xegard; 
c’est une forte bride d’un aspect nacré solidement attachée d’une part à 
deux travers de doigt à gauche du point correspondant à l’ombilie, et 
s’enfonçant de l'auir e au milieu des intestins dans la fosse iliaque droite. 
Toute la masse de l'intestin grêle, distendue par des gaz, est excessive- 
ment congestionnée et teinte presque uniformément en rouge, foncé; -le 
gros intestin n'offre pas cette particularité. En. écartant avec précau- 
tion les intestins, on voit dans tous les points déclives une assez grande 
quantité de sang séreux et quelques petits “aillots peu résistants. xLa 
vessie est globuleuse, vide et complétement cachée derrière le pubis. 

ARTE avoir noué l'estomac, on le sépare del’ eeophe ei can POS 
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on voit l'insertion inférieure et ASE de cette jar et on s aper- 
çoit qu’elle est constituée par un diverticulum de l'iléon, qui vient abou- 
tir à cinquante céntimèêtres de la valvule iléo-cæcale, lorsque l'intestin 
est étalé, Toute la partie de l'intestin comprise entre elle et la valvule 
est saisie par un double circuit que ce diverticulum fait autour d’elle 
près du point d’où il part et au voisinage, mais au-dessus de là valvule 
iléo-cæcale. Cette anse intestinale ainsi étranglée baigne dans du sang 
épanché ét est tellement congestionnée, qu'elle présente uné couleur 
noirâtre qui pourrait faire croire au sphacèle, si les autres signes de Ix 
mortification ne faisaient pas défaut. La longueur du diverticulum dé- 
roulé mesure vingt-cinq centimètres ; son existence et son adhérénée 
à la paroi abdominale doivent être congénitales. | 
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(URATE DE CHAUX ET D'AMMONIAQUE.) — EXTRACTION PAR LR. PÉRINÉPO 


Par M. PEGRDY, médecin-major de 2° classe, à l'hôpital militaire | 
de Batna. 2) 


Thaar ben Saïd, âgé de 27 ans environ, de la tribu NES Ouled. pub 
cercle de Boughad, est entré dans mon service à Thôpital militaire, de 
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Bälna,°le 26 mai 1864 Depuis quatre jours seulément, au dire du mha- 
Kidé, il éprotive dé là’ difficulté à arinér et, à son entrée a Fhôpital,' Ta 
RSA ne s’ést pas faile depuis dix=huit heures. | 

“Le canal de l’urêthre, “exploré immédiatement par la sonde métalli- 
rs nest libre que jusqu'à la partie antérieure du périnée, dans lo 
presque totalité de la portion Spongieuse. A là racine postérieure des 
bourses, là sensation perçue au moyen de l'instrument et même par 
Poreille, est celle d’an corps dur, rugueux, infranchissable, qui @bstrue 
la totalité du canal. En explorant le périnée avec les doigts, on sent 
distinélement un corps étranger faisant suite à la sonde, on distingue 
ème par ce moyen, ‘d’uñe manière assez complète, sa forme bilohée. 
Après cetté première exploration, le malade urine assez facilement, 
l'extrémité dé l'instrument ayant probablement déplacé le calcul et 
laissé ‘un passage un peu plus libré'au liquide. 

Les jours suivants, cetté manœuvre est reprise sans inconvénient, en 
tenté qu'ané pince de Hunter, avec laquélle je désire faire des ten- 
tativés d’éxtraction par la voie naturelle, me soit envoyée de Constan- 
tiné, hôpital de Batna ne comportant pas cet instrument dans son 
ärsenal chirurgical. Des sondes de gros calibre sont progressivement 
introduites dans le but de faciliter lé cheminement du COFPS étranger 
vers le dehors. 

“Avant d'aller plus loin, il ést bon de préciser la place et Ta position 
occupées par lé calcul, ce qui expliquera l'insuccès des tentatives d’ex- 
traction par les voies naturelles. 

"Ce corps (fig. A) est dirigé d’arrière en avant, sa petite extrémité («) 
occupant la partie antérieure, et sa grosse extrémité (6) la partie posté- 
rieure. Le côté (a, c, e, b) longe la paroi Supérieure du canal, Je côté (a,d), 
lé bord inférieur et la courbure (4, f,b) la paroi inférieure de la cavité 
du bulbe, sur laquelle elle se moule. Les doigts perçoivent aussi facile- 
mént que possible cette forme et cétte position. Le point (c, d) forme 
un col légèrement rétréci, embrassé par la muqueuse. 

Les essais pour faire. cheminer le calcul vers la partie antérieure du 
canal restent sans succès. Les dissolvants ne donnent aucun résultat. 
Le malade urine assez facilement. 

Le 10 juin, une tentative d'extraction, au moyen de Ja pince de 
Hunter, est faite à la visite du matin, le calcul est parfaitement saisi et 
fixé entre les mors de la pince, avec d autant moins de difficulté que sa 
partie accessible (extrémité a) n’est pas comprimée par la muqueuse 
qu'itest-facite d'écarter et que la main gauche peut, à travers les tissus 
du périnée, diriger et assurer Paction de l'instrument. Une traction assez 
forte et réitérée ne donne aucun résultat. Su de siége, , injections mu- 
cilagineuses; émulsion camphrée. : 

Le.lendemain, le-malade est atteint sd du côté .droit. 
Cette ‘inflammation, due certainement aux manœuvres exécutées la 
veille, cède facilement aux antiphlogistiques et aux résolutifs. 

Le 98 juin, une, nouÿelle tentative est faite sans résultat. Deux autres 
fois, dé quatre jours én quatre jours, de nouveaux essais sont tentes. 
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Dans l'intervalle qui sépare les séances, de grosses sondes sont intro 
duites et gardées dans le canal, depuis le méat jusqu’à Pobstacle. A 

Le 14 juillet, nouvelle épididymite du même côté, le lendemain a'éhs 
tentative infructueuse. Cette fois, l’inflammation est très-violente et 
cède plus lentement que la première fois aux mêmes moyens. 

Je laisse reposer le malade, et, convaincu qué l'extraction par l'ürèthre 
est impossible au moyen d'instruments aussi incomplets que ceux dont 
je dispése, je me propose d'extraire le calcul par le périnée. Rss 

Le 20 août, le malade étant placé dans la position dé l'opération’ de 
la taille périnéale, les cuisses écartées, les bourses relévées par un’aide, 
je fixai le calcul entre le pouce et l'index de la maïn gauche;veten le 
prenant latéralement, je le fis saillir, autant que possible, vers la‘ peau: 
Une incision d'avant en arrière est pratiquée sur le raphé; partant dedä 
racine postérieure des bourses et s'étendant à trois centimètres ten ar- 
rière. J’arrivai ainsi couche par couche sur lagrosse-extrémité ducal- 
cul, que je découvris complétement du point d'au point f (fig. A) et du 
point f au point b (même figure). Une pince àdisséquer saisitalorstle 
corps étranger, qui fut extrait sans résistance. Une grosse sonde en 
gomme élastique est introduite dans la vessie, et trois points de suture 
réunissent la plaie. 

Le 23 août, la réunion est complète extérieurement Les épingles sont 
retirées ; il s *écoule par les points de suture’ un peu ‘de "pus mélangé 
d'urine. Le malade, qui a retiré la sonde, malgré nos avis, urine libre- 
ment par le canal. 

Le 24, je remarque une infiltration légère des bourses. Ce détwier 
accident. cède facilement aux résolutifs. 

Jusqu’ au 3). août, 1l s'écoule une petite quantité de pus mélangé 
d'urine par les orifices fistuleux formés par les épingles à suture. À cette 
date, il ne passe plus une seule goutte d'urine par le périnée. Lacica- 
trice se confondant avec le raphé est presque invisible. 1 


Pendant tout le temps écoulé depuis l'opération, il n’y a pasieu de 
réaction, 
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Calcul de l'urèthre le de-sac du bulbe). — Grandeur murale ae ( 
À. Aspect du calcul avant sa division. | Ali 
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Ce calcul, dont je dois l’analyse succincte à M. Mullet, pharmacien 
aide-major de. 1e classe à l'hôpital militaire de. Constantine, est com- 
posé d'urate. de, chaux. et d'ammoniaque,, re 

Son poids est de 15,98 ; 

Sa longueur est de g% 024 ; 

. La partie là plus étroite. de son col est de ou, 008 ; 

Sa plus grande largeur est de 0",012: 

La section selon la longueur:fait clairement voir que ce cali s’est 
développé circulairement, d'abord: autour d’un. noyau central, soit dans 
les reins, scit dans la vessie, soit même dans le cul-de-sac du bulbe, 
et qué les couches qui forment la petite extrémité (fig. B, a'c'd') sont 
successivement surajoutées à la masse la plus cena Rte d'une for- 
mation postérieure. ei se sont développées dans la partie antérieure du 
canal qui fait suite à la cavité du bulbe. 

- Sorti guéri le 18 septembre. 
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Par M. BgrrrAnD (Hector), médecin-major de 2 classe. 


IIS PARTIE. 
SYPHILIS. --— SCROFULE.--7 GANCER. 


Syphilis chez les Arabes. 


« Comme on peut s’en convaincre par nos tableaux, 6e sont 
les affections de nature syphilitique qui fournissent chez 
lés Arabes! le plus de malades. La syphilis s’y retrouve 
avec les formes les plus imprévues, au point de dérouter 
les observateurs les plus judicieux. En effet, si l’on s'en 
tenait à l'observation des lésions que l’on a sous les Yeux, 
il serait difficile de diagnostiquer la syphilis, tant ces 
manifestations sont en dehors du cercle des Phénomènes 
observés dans les hôpitaux de France. Aussi est-on porté 
naturellement à l’idée d’uné dermatose toute spéciale et 
songe-t-on involontairement aux hideuses descriptions de 
la lèpre du moyen âge. Mais la lèpre dont M. Poncet 
nous a donné une si bonne monographie se retrouve au 
Mexique et est à péu près inconnue en Algérie; les lésions 
qu’elle entraîne à sa suite n'ont aucun rapport avec celles 
qui proviennent: du vice syphilitique : aussi ne eroyons- 
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nous,pas qu'il faille; accepter le nom de lèpre kabyle que 
M. Arnould.a voulu réserver à certaines: derces:manifesta- 
tions. cutanées. Cette expression. a le tort de vouloir localiser 
un: état morbide. qui se rencontre :dans toute: PAlgéries 
aussi bien chez le Kabyle du Jurjurahiquétchez l'Araberde 
la plaine, et dont.on retrouve des:traces:chiez l’habitantides 
oasis du Sahara, tout. comme: chezalleifellah 1e Shyuis 
plateaux et Le Sermimath dela lignée du Tell: Yup ton0 
Toutes les formes. de. la syphilis, se RUE er 
chez les Arabes, mais.elles sont; toujours: sous:là dépen- 
dance d’une infection constitutionnelle L'accident: primitif; 
le chancre initial, l’adénite suppurée sont-inconnusk leséas 
fort rares que l’on; peut observer n'existent que dans! les 
villes où lindigène.est exposé auxicauses d’infectioncdues 
à la prostitution ; encore ayons-nousisouvént-remarquéque 
là où l’Européen. contractaitle chancre, l'indigène semblait 
jouir. d’une immunité complète; aptitude: là:da- syphilis 
primitive, entière chez HAUTORÉEN, brie mule ‘chez 
L'Arabe. | Lee. 29 
. Peut-on trouver la raison de cette. Htérinoede 8 noi 
Si l’on,se met au point de vue dela doctrine de M; Ritords 
et. qu'on. admoette . que la -diathèse syphilitique détruit 
l'aptitude à l'infection ; si l’on explique ainsi. l'immunité 
constatée chez les prostituées, après qu'elles ôntpassé par! 
la série des accidents constitutionnels; si-enfinkonjustifie 
les principes de la prophylaxie vénérienne par laméthode 
réprouvée de la. syphilisation, limmunité. des: Arabes 
paraîtra: n'être que la confirmation,, de, ces: théories. La 
plupart.en effet ayant été préalablement .syphiliséseparvle: 
fait. d’une transmission héréditaire dont. les symptômes: se 
sont manifestés dès la première enfance, il sera: rationnel 


de déclarer qu'ils ne ‘peuvent contracter de: Apte: Ja: 
syphilis. : ARRETE diable oo tar 

Si au contraire. on. à admet la Fe opposée, qui iris 
aussi parmi ses représentants les, noms. autorisés-deWVidal: 
de. Cassis, de, MM. Cazenae.et. Follin; si l'onreroit äolas 
possibilité. de plusieurs: syphilis. “constitutionnelies. sur:lé: 
même individu, et notre collègue M. Boulongne en a publiée 


deux, exemples bien concluants, nous. ne, pourrons, trouver 
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une emplichtion légique du faitique nous avons observé. 
-1Nousravouerons-toutéfois ‘que, sans nous laisser entrainer 
desk les exagérations de chacune de ces opinions extrêmes, 
enrconsidérant le petit nombre d'observations de éyphilié 
double; ’il est difficile de ‘ne pas pencher un peu du côté 
debM:#Ricord,:dont lx théorie nous donne une raison | Si 
simple de. l'inaptitude que nous signalons. 

Quoi qu’il enrsoit, l'accident primitif n’a jamais été 
constaté par nous que dans des eas extrêmement rares, et 
jamais chez lArabe du douar. Est-ce à dire que ce dernier, 
soit moins débauché que J’habitant de la ville? Non certes : 
Vabus! des! femmes! existe aussi bien sous la tente que sous 
lei! toitiimaurésque; la prostitution clandestine y règne 
d'autantiplusiqu'elle est plus sévèrement défendue ; maïs 
la:prostituée arabe est: sous l'influence des mêmes causes 
d'immunité vénérienne et bénéficie de là viciation originelle 
quiti'a- syphilisée; elle né transmet pas parle contact hs 
accidents secondaires et tertiaires dont elle est depuis long- 
temps infectée. À la ville c’est à la femme européenne que 
l'on s'adresse; chez elle le virus Syphilitique se développe 
avec toutes ses propriétés contagieuses en raison mème du 
peu:d’anciemneté de l'invasion; elle ne présenté en général 
que:deschaneres primitifs, ét la vérole n'étant pas Hbaifiéd 
par: læetransformation constitutionnelle héréditaire, con- 
serve au:plus haut degré sa share et 1e ARE de se 
réproduire : parle contact. | | 

Della syphilis hépéditaire aux divers âges. — Aù premier 
abbrde ilsemble régnér une grande confusion dans les 
manifestations |constitutionnelles de la évphilis. Tous les 
âgesparaissent “indifféremment porteurs de tels ou tels 
accidents : l’enfance, âge adulte, la vieillesse, nous offrent 
des syphilides sèches'ou à forme suppurativé, les douleurs 
ostéocopes, les exostoses, les caries du tissu osseux, les 
ulcères senpigineux' ét toute Pindescriptible variété des 
symptômes vénériens. ‘Cépendant, en observant avec une 
attention minutieuse, on parvient à débrouiller un peu ce 
chaos età MAS 20 CRAQUE ee, se manifestations. 
spéciales, c9 Guru | < 

Pre de fe db <sOfer M ot apparais- 
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sent: les symptômes: de vérole constitutionnelle avec ,les 
mêmes caractères que nous observons.en France. Les mem: 
branes muqueuses sont affectées presque «exclusivement: il 
existe un coryza d’abord simple; puis bientôt lulcéreux, avec 
écoulement sanieux peu considérable ét mêlé de stries:sans 
guinolentes; le suintement produit l'irritation de, la lèvre 
supérieure, qui se recouvre de croûtes, et à la longueon 
remarque l’affaissement des cartilages’et:l’aplatissement 
du nez; la muqueuse de la bouche est-aussi souvent 
atteinte; à l'orifice on trouve des fissures. quisrayonnent 
en suivant les plis naturels; elles constituent, d’après M; Le 
docteur Trousseau, un signe caractéristique de la:syphilis, 
et nous les avons fréquemment observées; elle diminuent 
de largeur en s’éloignant des bords des:lèvress leur fond 
est saignant, leurs bords finement frangés. A:la: com 
missure des lèvres se rencontrent des plaques muqueuses, 
petites, blanchâtres ; elles ont l’aspect de la diphthérie; 
trés-souvent nous les avons vues se propager dans la 
bouche, sur les bords de la langue et à son extrémité, où 
elles forment comme une exsudation blanthâtre semblable 
à celle de la stomatite mercurielle des adultes.» La: mu- 
queuse anale en présente aussi un certain nombre, etichez 
les petites filles on constate que la muqueuse vulvaire. est 
le siége d’un écoulement appréciable: 4 jt 4 
Les plaques muqueuses constituent le ‘caractère ose 
gnomonique de l’affectien syphilitique, cheztles enfants du 
premier Âge; puis surviennent des éruptions générales où 
se rencontrent souvent.tous les produits exanthématiques, 
vésicules, pustules, papules, pemphygus,-etc.; etes; mais 
la plus souvent observée par nous, ést une forme éruptive 
qui se rapproche de J’herpès circiné;. il se. développe 
d'abordun groupe de vésicules ou même.de papules, qui 
s'étend. en formant des cercles concentriques.autourd'une 
portion. de peau saine; quelquefois même.ces cercles ont 
une saillie très-apparente et forment comme: une: .croûte 
épaisse; dans d’autres circonstances, le ‘relief :est.peu 
apparent et,on ne constate que des lignes courbes d'une 
couleur rouge ou brune; parfois elles ont, l’apparence: de 
simples vergetures, avec, lesquelles on les confondrait si.le 
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toucher ne faisaitiéonstater ‘un ‘état rugueux et -une très- 
légère saillie. Ces diverses éruptions se développent surtout 
sur lé tronc, nous n’en avons jamais rencontré sur'la face. 

Plaques, stries ou exanthèmes, ces divers produits peuvent 
donner! naissance à des ulcérations spécifiques; ainsi 
engendrées, ‘elles se rencontrent partout où a siégé l’érup- 
tion} toutefois le siége de prédilection réside dans ‘le bas- 
ventre, les fesses et les plis afférant aux organes génitaux. 

Chose à-remarquer, le faciès de ces petits malades ne 
présente pas cette teinte particulière à la cachexie syphi- 
litique, certon bistré spécial de la face sur lequel M: Trous- 
seau insiste, «et: qui en France paraît avoir une valeur 
diagnostique considérable; avec: les signes ‘d'infection 
portés au plus haut degré, i ie visage conserve les apparences 
de la santé. 

Ilest vrai que, chez l'enfant arabe, de ne faut pas chercher 
les roses’ du teint de l’enfant de nos pays; tous ont cette 
coloration d’un blanc terreux, rehaussé par quelques tons 
jaunâtres, qui est spéciale aux habitants des pays chauds; 
dans ces conditions on comprend qu’il ne soit pas facile de 
retrouver le symptôme dont nous parlons ; quant à l'aspect 
soufireteux, à la bouflissure du visage, ils manquent géné- 
ralement. Telles sont Les formes par lesquelles la syphilisse 
montre chez l'enfant à la mamelle: c’est surtout dans la 
plaque muqueuse que réside le signe pathognomonique de 
la vérole infantile; Quant aux éruptions, 1l n°y en a pas dé 
spécifique : toutes les formes cutanées, et on sait quelle en 
est l’innombrable variété, se rencontrent souvent mms 
sur le même sujet. | 

Déuxrième enfance.=—Dans la déuxième enfance, après a 
période d'allaitement, nous trouvons encore les altérations 
des muqueuses que nous avons décrites ; le coryza ulcéreux, 
les plaques muqueuses au pourtour de l'anus, Sur le scrotum, 
dans la bouche. Mais c’est surtout alors que règne la 
stomatité; la langue se recouvre de tubercules plats qui 
‘envahissent la pointe et les bords de cet organe; la face 
interne des lèvres, la muqueuse des joues sont couvertes 
d’uné exsudation pseudo-membraneuse de couleur 'blan- 
châtré, ‘qui forme une saillie appréciable à Pœik'et'se 
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dispôse d'une facon mp on ‘dirait ta fausse rheme 
brane de lx diphthérie,; maisielle ést plus blanche etimoins 
résistante; au-dessous on trouve) une ‘indüration dti des 
ulcérations superficielles formées aux dépens -détla mu 
queuse ; les commissurés'labiales sont: ‘généralement prises 
en même temps par dés: ulcératiôns (qui! surviénnent,!soit 
primitivement, soit consécutivernent au développément dés 
tubercules de Ia bouéhe: Cette stomatite uleéreusérs accom2 
pagné des phénomènes obligés de salivation ef d'engor- 
gemétit dés glandès sous-maxillaires et cervicales: Elles est 
Émirtéhitiene contagieuse en/raison même de son'siége), el 
nous rapporterons plus loin des péri sac remarquables de 
cette facilité de propagation IS: CA J9 9 SH ITe HU) 
HInest pas nécessaire” de ichercher!à difednoiert ‘cette 
fonts de® la ‘stoinatite diphthéritique ; ‘la diphthérie siégo 
surtout ‘à l'arriève-gorge, ‘le pharynxy lesr piliers! les 
anygdales sont les points primitivementénvahis 4de lèau 
Haiti ia ya qu’un pas. Nôtre stomätité débute au/cont 
trairé par la facé interne des lèvres, ‘la -pointetet ls) bords 
dé la langue, 'les joues; et ce n’est! EE it à 7 va in elle 
EE les piliers et lelvoileifti oin6 jatt03 8160 
‘Un peu:plus tard, de 5 à 40 ans; nous'trouvons: d’ cdtche 
éhéhohtone C'est d'angine: syphilitique ‘qui ‘ser présenté; 
tantôtil a y une simple rougeur, la muqueusesemblesous 
levée par de:petites granulations; tantôt ontrouve la. plaque: 
bien dessinée, mais la stornatite n’existé plus: -c’estisurtout: 
la muqueuse pharyngienne quioffre cet aspect granulé que 
lon retrouve aussi :surle: voile!: eiencorey comme sur 
l'enveloppe cutanée, à l'éruption: granulée outuberculeuse: 
peut succéder unesérie d’ulcérations; ces ulcères 'sonttpro:! 
fonds, à bords -coupés:à--pic, s’enfonçant: dans: lestanfrac- 
tuosités:des: amygdales; souvent aussi: isisuivent une 
marche-envahissante, s’étendent sur le voile durpalaiseet, 
détruisent la luette.:Ilest raré dértrouvercetrappendice! 
intact: chezoun Arabe; plus rare ‘encore! dé constater son 
existence chez la femme: Parfois Pulcération a:détruit le 
voile tout entier, mais dans:la plupart des casy-omtrouve 
son bord''inférieur entièrement: ‘occupé ae un.-uicère 
grisdtre, qui s'étend d’un pilier à l'autre. Ilest ärremarquer 
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que dans-cette période on ne trouve: plus, Ja stomatite, Nous 
neinous rappelons pas un seul:éas où la plaque muqueuse 
dellailèvreiet:de.: la bouche: ait coincidé avec les HAT 
deda gorge. - tord Lis 
Du: voile doi palais l’uleération DHRÈE sé niet en: Lu 
fondeur, gagner layoûte palatine et amener ces pertes de 
substance ayec,nécrose..des os, palatins, ou :bien: agir; de 
concert avec. les ulcères. de la sHTe eti prose Ja 
carie.des os du nez: 
:: L'angine, tenue avec uleèr es est. de le propre rs 
la deuxième enfance. de. 5. à 10-ans, mais:il fautinoter que 
les femmes en:sont. atteintes dans une proportion bien plus 
considérable et que leur aptitude; à.cette manifestation se 
conserve bien au delà. de la puberté, Nous trouvons dans 
nos observations ün nombre très-considérable de femmes 
de! 18-à.20, ans! qui: portent. le diagnostic d’angine syphi- 
litique havec:ulcères. Cette forme. de syphilis suit une 
marche. généralement fort lente ; elle s'’accompagne.rare- 
ment: de symptômes de réaetion:;.la difficulté de la dégluti- 
tion n’est,pas! non plus: très-prononcée, et nous n'avons 
pans constaté de contagion manifeste. ;: 
Age adulte:-=Nous: voici arrivés à la puberté, à l'âge 
adulte: outes les manifestations que nous avons ‘décrites: 
seisont accompagnées :d’éruptions dus côtérde: la peau : 
papules, vésicules, -ulcérations, impétigo, echthyma;rupia;, 
tubercules,; s'offrent aux ‘yeux de: Pobservateur avec ‘les! 
caractères spéciaux à ces formes de:dermatoses ; mais, pour 
être sous:la dépendance de la cachexie syphilitiquéselles! 
n’em ont pas acquis une physionomie particulière . Quantà. 
leur:aspect-extérieur, elles ne diffèrent en rien :des:mêmes. 
affections éutanéesrayant pris naïssance sous l'influence'des 
vices scrofuleux} dartreux ou: arthritique. ‘Il ne: faut done: 
pas-rechercher dans les éruptions de da peau: le: signe 
pathognamonique delinfection vénériennessi 2! ions 
“À l’âge-adulté, larseène change ; jusqu'alérsnous n'avons: 
guèrérolisergérue des phénomènes secoñdaïresi la poair et: 
les muqueuses ‘ont étés le :siége : de: “prédilection: de)! la” 
 syphilis,:ce Sont les parties profondes qui voit être en jeu: 
“Au:premier-rdng, des symptômes nouveaux: se placent 
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les: douleurs ostéocopes. Ges douleurs:sont excessivement 
fréquentes: il n’est pas un adulte atteint desyphilis:con- 
stitutionnelle qui ne les ait ressenties, et souventtelles-con- 
stituent le seul signe d'infection; elles siégent: sur le trajet 
des:os longs; dés les membres, et Surtout à:la tête où elles 
becupént les deux régions temporales ; elles ont ce caractère 
pathognomoenique di s'exaspérer pendant: la: nuit au: point 
de devenir insupportables, Nous n’hésitons pas: à accorder 
à cette céphalée bitemporale, la plus grande valeurdans/le 
diagnostic de la syphilis à cette période deison évolution. 
Chez aucun malade nous ne l'avons vue manquer, ‘et dans 
les cas où elle existait en dehors de: toutrautrersigne 
d'infection, l'interrogation du malade nous apprenait que; 
dans un temps plus éloigné, ‘il avait ‘eu des: éruptions 
diverses de la stomatite, et des ulcères à la gorge do il 
conservait encore les traces indélébiles: :: 45 040 

Il est vrai que quelques ‘observateurs se Mer) à 
accorder. le caractère syphilitique à ces douleurs tant 
qu’elles ne sont point accompagnées de là gamme carac- 
téristique. On explique leur origine par l'habitude: qu’ont 
les indigènes d'aller en tout temps avec les bras etrles 
jambes nues, par l'humidité du sol, contre laquellé: la 
natte et le burnous ne les protégent qu’incomplétement. 
On comprend volontiers: une influence’ de ce:genrei-sur 
les douleurs des articulations et des muscles,:sur la:pro- 
duction de douleurs névralgiques ; mais ce ne sont point 
là les douleurs ostéocopes dont le malade rapporte par- 
faitement le siége dans la profondeur desositicatamaltttf 

Cette céphalée bitemporale n’est:point une: névialgiék 
nous l’avons longtemps étudiée, elle est pulsativez s'étend 
suivant la direction des pariétaux sans se propager aw front 
ou à la région occipitale. Les diverses branches du:trifacial 
sont dans l'intégrité la plus parfaite, la pression aux points 
d’émergence des rameaux nerveux ne-réveille pas de sen 
sibilité; rien aux trous sus et sous-orbitaire, rien däns le 
canal dentaire ni au. trou mentonniér,. la pression-des 
apophyses épineuses des vertèbres cervicales ne révèle rien 
non plus, la douleur reste fixée aux-tempes»peu sénsible 
pendant le jour, elle se réveille pendant da uit, retiest 
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d'autant plus forte que les malades-ont la tête plus chaude- 
mentcouverte. On sait que chez les Arabes cette partie du 
_ Corpstest toujours soigneusement garantie, des intempéries 
de‘l’air, et-cette circonstance doit faire tomber l’objection 
que l’on prétend tirer d’uné origine rhumatismale, Quelque- 
fois il nous a été possible de trouver un peu de gonflement 
àlæsurface du temporal, un empâtement douloureux assez 
mal circonscrit, et quine nous laissait pas de doutes sur la 
présence: d’une périostose. Puis l’existence constante de 
cette douleur chez des malades manifestement attemts.de 
syphilis osseuse, les signes d'infection ancienne des mu- 
queuses retrouvés chez d’autres exempts d’accidents  ter- 
tiaires, nous autorisent à considérer la céphalée bitemporale 
comme unemanifestation syphilitique, lérs:même que, acei: 
dents tertiaires et secondaires ne laisseraient pas de traces 
visibles. Une autre preuve nous est fournie par la nature 
du traitement : l’iodure de potassium a fowours fait Justice 
de-ces douleurs ostéocopes, non-seulement chez les malades 
traités à l'hôpital dans les meïlleuresconditions hygiéniques, 
mais même chez ceux qui restaient dans leurs douars; 
exposés à toutes les influences mauvaises d'alimentation 
et d'habitations insalubres. 

Ges douleurs ostéocopes sont bien reconnues par les 
Arabes pour être sous la dépendance de la grande maladie 
(meurd el kébir}; ils les décrivent fort ect ils rendent 
compte de là sensation pulsative perçue aux deux tempes en 
produisant avee la bouche un bruit de souffle intermittent, 
qu'’ilsaccompagnent pittoresquement de l'extension brusque 
des doigts, préalablement fermés dans la paume des mains ; 
enfin ils ont pour désigner cette forme spéciale un nom 
(sathor), qui n’est ; on celui de: la ‘douleur en gFnéiel 
(oudja). 

En même test que les niet ostéocopes, apparais- 
sént toutes les lésions: du tissu osseux, les périostoses;, les 
exostoses; on les rencontre à peu près sur tous les points 
dusquelette, mais c’est sur le tibia qu’elles se montrent le 
plus fréquemment, puis sur les os de l’avant-bras, | 

On peut expliquer cette ‘préférénce par la position 
superficielle du tibia, qui mal protégé par le peu d'épaisseur 
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‘des’ parties molles, ‘dépourvu de'rvétementss protecteurs, 
est'plus exposé à enHir. les chocsiet lesiviolencesides agents 
extérieurs. La contusion devient! dans cescasiléb prétexte 
au développement de l’ostéite. Peu à peu le tissu osseux 
ést envahi par inflammation à Ja suite de Taquelle®sur- 
viennent des caries où des nécroses; raries, quand l'ostéité 
Siége sur le tissu spongieux des extrémités articulaires; dans 
Jes os courts, tels qué céux du tarsé ou du poignet; nécroses, 
quand elle affecte lé tissu compacte des diaphysés ‘dés os 
longs, la table externe des os du crâne, etc. De’là des 
ulcères fistuleux intarissables au fond “desquéls! on sent 
le séquéstre osseux quelquefois très-Voluminéux. I nous 
souvient d’avoir enlevé'un séquestre formé par les! 2 dé 
Ja longueur du tibia, et aux dépens de sa faceinterné.* 
.… C’est à cette période que l’on retrouve cés destructions ds 
os du nez, ces perforations de la voûte palatiné, et toutes: êes 
hideuses inutilations qu'il est impossible de dépeindre: 
Telle est la progression de la syphilis, telles sont/ses mac 
nifestations aux différents âges; toutefois il s’en faut de 
beaucoup que les diverses phases se succèdent avec la régu: 
Jarité que nous avons mise à les décrire ; la/marche des phé: 
nomènes n’est pas continue, il ya des poussées, séparées 
par des temps d'ar rêt souvent très-longs : souvent aussi les 
premiers signes d'infection n “apparaissent qu après la pre- 
mière infinie: vers 10 ou 12°ans, à la puberté même. 
Quelquefois Tes symptômes débutent par les douleurs ostéo2 
copes, puis survient là périostose; chez un ‘enfant dé 6 ans, 
nous ayons noté une exostose VÉlUAAUEURES au ü tibia, ‘mais ce 
sont des cas rares. ADS) 
‘Comme partout, la syphilis congénitale suit dal ve 
bien marquées .: d'abord elle’s empare ‘des muqueuses, 
reste superficielle, puis peu à pes AFP ve aux x tissus “PHARE 
et gagne les os. der: À 
. Nous allons voir qu’elle ne s arrête pas encore et qu après 
avoir porté Ses ravages dans les profondeurs de: l'organisme, 
elle revient à -cêtte surface cutanée produire dé nouveaux 
phénomènes. C'est ce qu’on Lepage A ire és accidents 
quaternaires de la syphilis. ? 1 RARES 
| Voyons en quoi ils consistgnts 1 PNA M LE 
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10e sont: | cer necidentsh: que: M:: Arnould. à: fort. bien 
décrits: sous le:nôm-de lèprekäbyle, et qu la fon dudigieu- 
mes divisés en deux formes. HO. ni) 


De la. dermatose. se S syphilitique dite ne para 4 La 
première forme est. sèche, épidermique ; il.se développe sur 
la peau, des. croûtes épaisses, semblables à celles de l’im- 
pétigo;, elles affectent la forme circulaire, ne s ’étendent pas 
comme une: plaque. sur une. large. surface, mais comme 
une sorte de frange autour d'une portion saine. C’est le 
rebord, d’un vaste cercle, dont, l'aire paraît intacte, tandis 
que. la circonférence est constituée par. cette exsudation 
plastique qui constitue la croûte ;. celle-ci n’a guère plus 
de 2 à 3 centimètres de largeur. 11 se produit une exfoliation 
suivant la, concavité de la courbe: Ja base de la croûte 
diminue. d étendue dans la portion qui reg garde le centre, 

mais la portion convexe gagne cn RERRER cé que perd le 
côté opposé, et. c’est ainsi que F affection marche en avant, 
formant peu à peu des courbes de plus en plus grandes, et 
circonserivant des surfaces parfois considérables. Tantôt 
le cercle est. complet, tantôt ce sont des ellipses plus ou 
moins régulières. C’est sur les membres que se rencontre 
celte disposition. elliptique: l'épiderme seul paraît en jeu 
dans cette forme, le derme n’est pas entamé ; il n’y a pas 
d’ulcères, sous les, croûtes, on y trouve la peau dénudée, 
rouge, saignante,, mais seulement à sa surface. On croirait 
à un impétigo, si.ce n'était cette disposition circulaire, ct 
l'absence de, larges, plaques irrégulières. Les parties aban | 
données par l’éruption ne présentent pas de cicatrices, 
mais seulement une. coloration rouge, où brune qui finit à 
la Jongue par: disparaître. Dans quelques cas rares, Chez 
des nègres, nous, avons vu. de ces colorations ‘entièrement 
blanches, les croûtes avaient donné lieu à un éritablé 
Vigo, ; ais ER 

; La deuxième forme, est SR prtags Rated sous Ja 
Fit pustulo-crastacée, la peau est le siége d'an ulcèrc 
plus ,ou,moins.étendu,,plus ou moins profond ; sous Ja 
croûte on voit le pus suinter et concourir à Cell augmenter 
l'épaisseur; l’ulcère est rouge, ne dépasse pas le tissu 
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cellulaire sous-cutané et intéresse! Spécialement le derme: 
la croûte a lé même aspect, la même marche circulaire, 
que dans la forme précédenté, dont il est raisonnable de 
croire qu’elle n’est que la conséquence; les courbes gran- 
dissent lentement, toujours par le bord convexe, et elles 
n’envahissent les tissus limitrophes qu'après la cicatrisation 
des points primitivement affectés. Mais ici ce ne sont plus 
de simples taches, 1l y a de véritables cicatrices rosées, 
larges, ridées, irrégulières, un peu déprimées, et présentant 
avec des brides, rayonnant en diverses directions, l’aspect 
des cicatrices dues à de profondes brülures. EHés occupent 
une étendue considérable, tout un membre, toute la région 
supérieure du dos et de l’épaule, les deux mamelles, etc... 
On remarque, sous linfluence des rétractions du tissu 
cicatriciel, des déformations dans les divers points envahis, 
des flexions ou extensions permanentes de la main, du 
bras, de l’épaule, etc., absolument comme-après les 
larges brülures de là peau. Nous avons noté même une 
déviation spinale qui avait pour origine la réträction de 
la peau d’une des parties latérales du thorax. Sur lé bord 
de la cicatrice, on retrouve la croûte hideuse, petite, étroite, 
et dont on ne peut se figurer la puissance de force des- 
tructive. Cest le stigmate effrayant qui vient signer l œuvre 
de destruction. 

Le lieu d'élection est toujours le tronc, Surtout à là 
partie postérieure, l'épaule, la région fessière, puis lés 
membres ; la face et les téguments du cräne semblent être 
exempts de cette triste dermatose. | 

À la description de tels phénomènes on Comprend qu 
l’idée d’une lèpre se soit présentée à l'esprit. Maïs chez la 
plupart de nos malades on trouve le cachet de la syphilis 
imprimé sur quelque point de son organisation, et c’est 
le cachet de l’accident tertiaire. On retrouve la syphilis 
osseuse, un ulcère fistuleux et surtout la douleur ostéocope 
sur laquelle nous nous sommes si longuement appésanti ; 
quand cès deux points manquent au diagnostic, les Com- 
mémoratifs viennent encore l’éclairer et dénoncer les traces 
de la vérole. Interrogez les malades, ils vous diront qu ‘il 
y à ai Le ils ont eu de l’angine avec ulcères, que 
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depuis ils ont-eu la voix nasonée:; examinez leur gorge, 
vous verrez la luette détruite et le voile du palais irrégu 
lièrement cicatrisé ; ils vous accuseront la venue du sathor, 
de la douleur. pulsative de la tempe, enfin ils vous dé- 
clareront sans hésiter qu’ils ont eu le grand mal, le meurd el 
kébir, pour lequel le thaleb leur a fait prendre l’achbä. 

Car à cette maladie, qui semble envahir à son gré tous 
les tissus de l'organisme, sans que rien vienne entravér 
ses hideuses manifestations, à cette affection que le fa 
talisme musulman regarde comme une punition envoyée 
de Dieu, l’Arabe a essayé d’opposer un semblant de traite- 
ment. C’est aumoment des éruptions de la deuxièmieenfance, 
à l’époque ou règne l’angine syphilitique, où les mu- 
queuses sont prises, qu'on applique dans les tribus un 
traitement sudorifique. La salsepareille. (achbâ) croît 
naturellement en Algérie; sur les marchés arabes on 
la vend avec le henné, la couperose et même le sulfure 
d’arsenic; les propriétés dépuratives de ses longues racines 
sont connues des indigènes. On la coupe par petits 
morceaux après l'avoir laissée tremper dans de l’eau, puis 
on la pile au mortier de façon à obtenir une bouillie très- 
épaisse, à laquelle. on ajoute de l’eau, et on avale ce 
mélange d'un aspect et d’un goût fort désagréables. Deux 
fois par jour le malade absorbe ce brouet, en ayant soin de 
se couvrir soigneusement; pour favoriser la diaphorèse, 
Ajoutons que l'on choisit les mois les plus chauds de l’année, 
qu'une diète assez sévère accompagne l'usage de la salse: 
pareille et qu'’enfin la durée de la cure est de trois semaines 
à un mois environ: À la faveur de ce régime il y a un 
-affaiblissement assez notable de la constitution ; d’abon: 
dantes sueurs se manifestent, et souvent on remarque une 
diminution dans lactivité de la poussée syphilitique. Ce 
n'est qu'un temps d'arrêt, que l'on rencontre assez fré: 
quemment quand la maladie abandonne les muqueuses 
pour aller aux parties profondes, mais on en fait bénéficier 
la salsepareille. C’est un usagé général chez les Arabes du 
cercle de Sidi-bel:Abbès, et quand vous demandez ce que 
Von a fait contre la maladie, on vous répond : Qudit à 
achbd, il a mangé la salsepareille, 

14, 


242 CLINIQUE CHIRURGICALE 

Nous n’avons rien dit des manifestationsisyphilitiques 
viscéralés. Test probable qu’elles) doiventiexisteruPènt- 
être bon nombre d'hépatites' sont-ellesisous l’influenceiide 
la cachexie vénérienne. Mais les néeropsies heurtentotrop 
violemment les idées religieuses! dés'musulmans, omiest 
obligé de se priver de cet élément! dé diagnosticb Nous 
avons rencontré des dégénérescences durotesticules2ides 
fontes purulentes de l’organe,: du sarcocèle,;:etl’éléphans 
tiasis scrotal, mais en petit nombreseulement; les affectioris 
syphilitiques des yeux, l’iritis si fréquents ensFrance; 
sont ici rares; rien ne nous autorise à mettre surJlecompte 
de la syphilis l’ophthalmie purulente endémique; nees 
ulcères de la cornée, les granulations( palpébrales qui 
entraînent la perte de la vision et qui pullulent'ènhAlgénie: 

Tel est lé tableau qu'offre à l observateur la clinique des 
affections syphilitiques en Afrique.) 9707 81 95 enbuois 

Malgré les désordres les plus Srérids, état général 
semble peu affecté, et l’on est surpris de voir‘ {outesiJes 
apparences de la santé Ia plus florissante” se ‘mañifester 
chez les individus porteurs des plus’ graves altération 
Cela tient-il à l'habitude acquise ? Je serais tenté-de/le 
croire: l'organisme, habitué à être sous 1à dépendante du 
vice originel, ne réagit plus contre le virus, les fonctions 
s’exécutent sans être troublées, et 14 cachexié vénériénne 
n'est plus qu’un élément, domitiänt: il est ‘vrai, toute ‘la 
pathologie africainé, mais sans retentissement marqué ‘sur 
les Phenoménés de la MORALE Le es RQ 


3 


Tränsinissioni et donbahiane . i Ba raieté site Ja: syphilis 
primitive chez les Arabes nous -fait pressentir:l’imipos- 
sibilité-deconstater:une:: contagion directe procédañtr.de 
l'individu infecté à l’individusain. Nous neretrouverons 


pas le chancre eme per eh. un heure 


‘semblàable::: ALES tps < FC À i Hit j a: 


ES E FF 24: 


L'urhétrite-existe cepènidanefs nous! ds) rencontrons: assez 
souvent, mais les indigènes: n'ont aucune idée-des: CAUSES 
qui ont pu la produire, Maintes fois nous‘avons été témoin 
de" leur stupélaction lorsqué:nous! leiroderañdions s'ils 
n'avaient pas eu de: rapports! avecsunelfemme:linfectée. 
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Eorsqué;lsentrant dans, les détails ‘intimes, nous leur 
expliquions que: la ivérole: pouvait. être la conséquence d’un 
cit imput,qu'eux-mêmes pouvaient infecterleurs femmes, 
etinoirrevivre les, manifestations syphilitiques ; , dont. ils 
étaient porteurs; : ‘sur-léurs.enfants,. malheureusement, trop 
bién” disposés à; récueilhir | ce: funeste héritage, ils:,80 
refusaiemt: à re nos paroles, et n'admettaient;pas 
unetelle loriginéspour lé, meurd:el! kébir. Il est vrai que 
ehezreux la! contagion n’est pas manifesté en raison-même 
dela nature-des; accidents syphilitiques! dont ils! sont 
atteints. ceux-ci n'étant. ps: U) ansmissibles par linocula- 
trad FDA DfES | 

:Nousn'avons pas obétnvé un seul cas d'accidents transmis 
He» ‘adulte par suite: des rapports conjugaux. Bien,des 
fois nous: avons eu à traiter des femmes atteintes d’ulcères 
étendus de la vulve, de tubercules muqueux, suintants, 
ulcérés. Elles n'avaient cessé leurs : rapports ‘avec. leurs 
maris: que, du jour. de leur séquestration à l’infirmerie. 
Eh bien.ces. mêmes hommes, scrupuleusement visités, ne 
présentaient. rien qui püt justifier le développement de la 
contagion à laquellerils s'étaient journellement exposés, la 
maladie: de. Jeurs: femmes durant déjà. depuis plusieurs 
années. 

: Ib:est sepeñdant, ü une forme dés. accidents secondaires 
dé nous avons pu suivre le développement contagieux : 
c’est la stomatite ulcéreuse, que nous avons décrite dans les 
phénomènes de la syphilis de l’enfance. Cette stomatite 
est constituée par le développement de tubercules muqueux 
sur la langue et la face interne de la bouche et: des lèvres. 
Sil'on!songe-aux faits déjà nombreux! de transmission 
par le ‘contact du: tubercule:muqueux; on:ne serai pas 
étonné de retrouver iCi.ce pouvoir contagieux: 

MIONoici les faits que nous avons:observés : 

Un jour un Arabe nous apporte son enfant, âcé ‘de 
huit ans; ilcest-atteint de stomatite uleéreuse, les plaques 
muqueuses occupent, la langue et la: face! postérieure des 
dèvres; : sousoles-:exsudations, pseudo-membraneuses ;on 
sent mañifesternent l’induration du derme sous forme de 
disque; la commissure:des lèvres offre une ulcération: assez 
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profonde taillée À pic, à la région anale quelques pustules 
plates, et sur le dos une éruption papuleuse toute récente. 
Les accidents remontent à 6 sémaines ; jusqu'alors l eufant 
n'avait rien. présenté d’anormal, La mère présente. une 
stomatite semblable; le père est porteur. de tubereules-plats 
aux lèvres; tous deux ont été atteints après leur enfant, 
Interrogés et examinés avec soin, il est. impossible de 
découvrir des traces anciennes de syphilis, C’est: bien 
l'enfant qui paraît avoir infecté ses parents. Nous recher- 
châmes alors d’où pouvait provenir l'infection première, 
et nous apprimes que ce petit garçon avait mangé à la 
même cuiller qu’un de ses cousins du même âge, affecté 
de stomatite syphilitique. Ce dernier fut soumis à notre 
examen ; il avait la syphilis, des tubercules muqueux aux 
lèvres, à l'anus, et du cOryza ulcéreux ; sa mère était atteinte 
d'ulcères du nez avec nécrose des vomers; elle avait une 
exostose volumineuse au tibia, et des croûtes ulcérées à 
l'épaule ; le père avait aussi dans le dos des traces de la 
dermatose pustulo-crustacée, avec des douleurs ostéocopes, 
et tous ces accidents étaient fort anciens, 

Ainsi des parents syphilitiques avaient transmis par 
l'hérédité à leur enfant des symptômes secondaires; 
celui-ci avait inoculé ces mêmes accidents à son cousin, 
qui à son tour les avait donnés à son père et à sa mère, 
jusqu'alors vierges de tous signes de vérole. Ces faits 
mettent hors de doute la possibilité d'inoculation du tuber- 
cule muqueux. 

Toutefois ces exemples sont assez rares, et la transmission 
par le contact ne s'opère que dans les circonstances tout 
exceptionnelles. Dans l'immense majorité des cas, c'est par 
lhérédité que survient la vérole chez l'enfant; ses parents 
ont les manifestations tertiaires, dont l’origine remonte à 
plusieurs générations, dont il nous est tout à fait impossible 
de fixer le point de départ. Peut-on signaler quelle est la 
part affectée dans cette transmission à l’un ou l'autre sexe ? 
La mère infecte-t-elle plus sûrement son produit que Le ; 
père ? 

Îl ne nous a pas été donné de résoudre ces questions. Nous 
avons toujours retrouvé chez les parents les stigmales de 
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la vérole qui florissait chez les enfants : tantôt le père, 
tantôt Ja mère, le plus souvent tous deux à la fois étaient 
syphilisés. Il ne nous a pas paru non plus que des formes 
diverses chez les parents engendrassent chez les enfants 
des manifestations particulières. En somme, les règles de 
la transmission syphilitique héréditaire échappent à notre 
investigation ; nous sommes réduits à l’impuissance, comme 
pour l'étude de la transmission des maladies constitution 
nelles, le cancer, le tubercule, la folie, 

Il est un mode de transmission mis hors de doute 
pendant ces dernières années : je veux parler de l’inocula- 
tion, vaccinale. En Algérie, la vaccination des enfants 
indigènes, dont la plupart sont atteints de syphilis, serait 
un champ fertile où l’observateur aurait probablement 
à étudier bon nombre de faits de transmission ; pour notre 
compte sur 2,203 inoculations pratiquées, il ne nous 
souvient pas. d'avoir eu à noter quelques signes d'infection 
vénérienne consécutive ; à cette époque nous ne croyions pas 
à la possibilité d’une virulence syphilitique dans la pustule 
vaccinale, et bien certainement nous avons eu des vacci- 
nifères susceptibles d’infecter les enfants qu'ils ont servi à 
inoculer, Peut-être certaines éruptions générales, survenues 
après la vaccine, ont-elles été sous la dépendance d’une 
transmission vénérienne, mais elles n’ont pas été observées 
avec assez d'attention pour qu'il soit RES d'en ürer des 
conclusions légitimes. 

Traitement, — Le médicament héroïque est l’iodure de 
potassium seul, sans emploi préalable des préparations 
mercurielles. Nous avons bien souvent expérimenté les 
deux méthodes : toujours l’iodure de potassium a donné 
des résultats dont la rapidité tenait du merveilleux, tandis 
que le mercure agissait très-lentement et souvent n’apportait 
aucune modification aux accidents syphilitiques. Souvent 
nous ayons vu disparaître en quelques semaines des pé- 
riostoses énormes, des plaques pustulo- -crustacées très- 
étendues; en peu de temps aussi nous ayons vu des 
ulcères depuis longues années stationnaires marcher rapide- 
ment vers la cicatrisation. Mais il n’est pas besoin de 
donner de très-fortes doses du médicament, En France, la 
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pratique: de M. Ricord nous, a;habitués.à.donner. Liodu EE 
à doses progressives et souvent énormes; en Algérie. < et 
chez les Arabes, il faut des doses. minimes, je n'ai Jamais 
eu besoin de donner plus d’un gramme par jour. Nous 
ayons exposé notre méthode plus loin; 1é°sel'était’ pris ef 
dissolution dans une quantité! d’eau dont l'unité! était Ja 
cuillerée, et les quantités étaient calculées dé façon ru 
la cuillerée de solution représentdt une °d0se" fixe, "Soit 
50, centigrammes, soit un gramme. 5.89. 100 
Nous avons essayé d’ass ocier PAGE de pétassri ë 
le bi-iodure dé mercure, nous n'avons pas remarqué d’action 
curative plus manifeste: nous. avons employé toutes’ les 
formes. de préparations hydrargyriques sans en’ retirer‘ des 
ayantagcs bien positifs, d’où nous sommes porté à concluré 
que, dans la syphilis héréditaire transmise par une ‘Jongüé 
suite de,générations comme chez les Arabes, c’est liéduré 
de potassium qui est le remède par excellence. 
Pour la sy philis infantile, chez tes femmes et: 
cents où règne l'angine vénériennes et;ou:nous sommes en 
présence d'accidents, secondaires; les, préparations mer- 
curielles nous ont semblé plus actives ; mais c’est encore à 
l'iodure que nous avons dû rapporter Fernces Es 
promptes et les plus définitives..." 1 d'h Ab 
Scrofule.— La-scrofule: est exaeséiNemients, rare. aies les 
Arabes; les engorgements: ganghonnaires;' les ulcères 
fisthleux de la région du cou-et.:tous les-signes! de, Ja. dia 
thèse strumeuse ne se rencontrent qu ’exceptionnellement, 
et surtout chez:les femmes -et les-enfants;: En,1854;:sur 
1202 malades, ire S’en-est-trouvé que 10, présentant.des 
accidents de nature scrofuleuse, Une: telle rareté. de: SGro: 
fules: à côté d'un aussi grand; nombre: d’affections, syphi- 
litiques :se propageant: de :générâtions-.en! -générations, 
détruit complétement Popinion qui a, voulu, faire.,de./la 
scrofule une Hedoreseanee de : da sos modifiée, par 
l'hérédité:: 9" 29h 1h NPC 4181 9b 
Cancer. — La diathèse Aer se m "et pas: not ‘plus 
très-fféquente:s le-cancer du testicule;! de “à: glande “nam- 
maire, de d'œil ,; 1e ssont: présentés : quelquefois; à:hotre 
observation. Nous croyons:-pouvoir:srangér: “dans: elte 
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catégorie 1es sarcoeèles ‘olinitiéux et rss aa 


Sérotum. À; ce e CU ETT 


cs Tébereutes. qu po UE f RE ul excessives 
ment. Tare, au. point. que sa rareté a servi à étayer la théorie 
de ‘’antagonisme. entre. la phthisie pulmonaire et. la fièvre 
serpents, inèlrrol 

Celle-ci .au: contraire, règne épidémiquement, et malgré 
tout ce qui a été dit au sujet de l’immunité et de l’accou- 
fumance. aux. miasmes palustres, elle sévit avec beau- 
coup .d’ énergie. sur les indigènes. Nous retrouvons tous les 
caractères de, la. cachexie intermittente : les engorgements 
énormes de la rate et du foie, l’ascite consécutive, l’anémie 
et.les. névyralgies. si rebelles tant qu'on n’a pas saisi leur 
iype. intermittent, Mais il n'entre point dans notre cadre 


de traiter cette importante question. | | 
4 | (A continuer) | 





DE 7 COMPOSITION ET DE LA NATURE DES. EAUX DE DIVERSES 
| LOCALITÉS DU MEXIQUE; 


Par ù Dent pharmacien- major, attaché au corps expéditionnaire, 


Eaux d'Orizaba. — L'analyse complète des eaux potables 
exigé des 6pérations longues et délicates; elle exige aussi 
des appareils difficiles à transporter, et que je n'ai pu me 


procurer dans les différentes localités que J'ai été tps à 


habiter au Mexique. : 

‘Déterminer les principes les plus importants des eaux, 
s’assurer qu’elles ne contiennent pas d’éléments nuisibles, 
etqu'elles renferment au contraire ‘ceux: qui les rendent 
d'une digestion: facile et d’un emploi avantageux pour les 
usäiges domestiques, tel’ a été le rôle auquel pe ai dû m6 
borner le plus souvént. 

Lapremièré région où un séjour. prolongé mait pérmis 
de faire une étude un peu Au jh eaux! est Ja 


magnifique vallée d’Orizaba::° 


-110wizaba; capitale du département de ce: nom, est bâtis sur 
unodes: plateaux: qui forment comme ‘une série d'échelons 
dépuüis’Véra-Cruz:jusqu’à Mexico./01 -50/1 ic 
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Ce, plateau, qui s'étend des, fortines aux Cumbrès, est 
compris dans la zone, qui pprie le nom..de; Leg Kg) 
pérées. 

Son altidude est de 1450 vares, 1200 vares de moins que 
la plaine de l'autre côté des Cordillières et 400 de plus que 
les terres qui s'étendent à l’est et au sud-est. C'est une 
véritable vallée formée par les rameaux de la Sierra-Madre. 

Elle est, parcourue par un grand nombre de cours d’eau 
qui prennent tous naissance au pied des montagnes enyiron- 
nantes. 

Le plus important est le Rio-Blanco, qui coule de is ouest 
à l’est et qui a pour affluents la rivière d'Orizaba, celle 
d'Escamela et les ruisseaux Caliente de los Aguacates. 

Plusieurs sources, un grand nombre de puits et surtout 
des pluies fréquentes font de la vallée d'Orizaba une des 
plus fertiles du Mexique. La température moyenne est de 
21 degrés environ; rarement le thermomètre descend au- 
dessous de zéro. 

La température des eaux potables, qui est presque cons- 
tante (16 à 18°), même pendant les plus fortes chaleurs, les 
rend d’un usage agréable et sain tout à la fois. se 

Je ne dirai rien de la nature du sol et de ses productions; 
cette question a été étudiée d’une manière remarquable pe 
un de nos collègues, M. Thomas. 


Rio-Blanco, — Le Rio-Blanco prend sa source dans les 


Cumbrès d’Aculcingo. Il passe à Ingénio, village situé à 
une lieue d'Orizaba, et, courant de l’ouest à l’est, passe à 
une demi-lieue au sud de la ville, Son lit est très-profond, 
les rives en sont escarpées et formées d'énormes blocs. de 
travertins. Avant son entrée à Orizaba il reçoit plusieurs 
petits cours d’eau à Cocolopam, établissement, industriel, 
où l’on avait établi un dépôt de convalescents; il recoit un 
ruisseau formé par les sources. de la Laguna. d d’Ingénio, et 
un peu plus bas, à. la Garita de Jalapilla, s’y jette la rivière 
d'Orizaba. Il a encore pour affluents, vers les, confins du 
village de Soquitlam, Les ruisseaux Caliente et de los Agua- 
cates ainsi que. la rivière d’Escamela | 
-Ge,ri0. est le principal cours d’eau. du DAYS. IL, conserve 
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son nom jusqu’à la mer où il a son embouchure à Alvarado. 
Ce nom de Blanco lui vient probablement de la couleur de 
ses eaux, qui sont toujours rendues louches et comme 
laiteuses, par la présence de matières argileuses excessive- 
ment ténues qui ne se déposent qu'imparfaitément, mêmé 
LR un repos prolongé. | 

Jusqu’au-dessous d’Orizaba, son cours et tré8e rapide # 
forme dans divers endroits de véritables cascades ; mais à 
mesure qu'il s’avance vers la mer, grossi par une foule 
d’affluents, il devient presque navigable. 

” L'eau soumise à l’analyse a été puisée à la hauteur de la 
Garita de Puebla, au-dessus de l'embouchure du Rio de 
la Laguna et de la rivière d'Orizaba. 

Elle est louche, et un repos de plusieurs jours ne la 
clarifie pas complétement. Son degré hydrotimétrique est 
de 19. Elle est alcaline, elle ramène au bleu le papier rouge 
de tournesol. L'eau de chaux y fait naître un précipité 
sensible ; l’oxalate d’'ammoniaque, un précipité abondant, 
et elle se trouble par l’ébullition. 


Elle contient par litre : 


Siléa b'ashenishier a: ti: 6044 
Oxyde de fer, alumine.. , . . . . , 0,013 
ACIUPISUIEUTIQUE, À . à jartis - Jueo 0 0,003 
eo es « traces. 
DR 0 rer. > at ot «00,102 
ADEME DOTE NE te. ALOTA 
MAN PANNE nm, MERE, LE, JEU R quantité indéterm. 
Acide carbonique. . + . . . + . « .. idem. 


L'absence presque complète d'acides autres que l’acide 
carbonique nous autorise à émettre l'opinion que la chaux 
et la magnésie se trouvent à l’état de cearbonates. 


On aurait alors : 


Rp de that Noé ER TE 0,260 
. Idem. . . . de magnésie., . . . . . 0,022 


Ce qui explique péurquoi se eau est légèrement incrus- 
tante. 

Les eaux du Rio-Blanco ne sont employées à Orizaba 
que comme agent moteur dans les établissements indus- 
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uiels de Cücotapam ‘ot de Jalapiltx. Bétrs tige eunime 
boisson ;térait cepéndant, jel rois /avihtigeux) précisément 
àréause ‘dela petite” quantité -debicärbontes caleairés 
qu’elles contiennérit et qui doit lesrréridre plus digéstives, 
Il faudrait alors les filtrer: où jeux les laisser se clarifier 


dans un réservoir bien aéré." itebréqgrs heal 
arohron vhs fite al osratsri 


* Ruisseau d'Ingénios Loi. Ingénio; même, à droite: de;la 
OU Le de Puebla, on. aperçoit au,pied.de-la.montagne une 
belle, saurce. qui.forme, un petit lac;:ou lagune: dont, les 

eaux, sont, d’une limpidité, parfaite,; d'une saveur, fraîche et. 
agréable et.d’une température de 16,degrés, centgrades. 
Leur. degré, hydrotimétrique: assez. élevé.(45°): explique.la 
mauvaise. qualité qu’on leur attribue dans.le pays. En..effet 
le..savon, s’y. dissout. mal,;des: légumes Eure et elle 
se trouble beaucoup par L' ébullitiontir el 4 rovrireb das 

Un litre de cette eau, puisé àlal source. AR contient 
243% de :gaz acide PAR à 0 et.à. “T6. EE 
pression. «1 dool ap 

rie résidu, denééchée à LL 120, sé 0, 515, il et ue 1 
eu très-légèrement par la calcination, ce pue n° indique 


He des traces de matières Herr )..Uf8 N°29 
ras HE donne en outre : JDISST UT HS 00N ous 

- SO saU Log gun 810109 949% 15 06 3laup 
ATEN MORT RUE RAIN à SL CSL ARE ; “noi! 
Oxyde de fps suis ssh + a PO 
CDaUX PSE SE PE ES 200 Co VS 
Magteere RENE RMS + L'AOTORS 0,040  . 

Acide sulfurique. . ER a 

GRue. LAB ATARI NT ANNE traces sensibles. 
Soude. PRE RARE +. -quantité indéterm. 


On peut,-en combinant les HAS avec les acides, donner 
à cette eau Ja composition: hypothétique suivante : 


Acide carbonique libre, x sant, . Qi, 038% ALES | 
PU DIRES cn id fi AE Or 30607" ns es 
re SE de chiux. Ris p 0; s44l 39 169 1 
28 demi. tit de: trou DANSE 15 AE 2 10 QU 0, A2861 sb nr 
sddemerst. solde fer.sniinon arr: ” 10,005 Ge Li ë f 
Sulfate de soude, . . . . . .... + 0, 030. kr 
. Chlorure de sodium. pue see + se (Faces sensibles, 


: "Matières organiques. 210,1) J'racegit 1280 
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ouRivière, d'Orizaba. — Les eaux de da-rivière d'Orizabu 
proviennent en. grande. partie. de la fonte des neiges du-pie 
dusmême nom;:aussi sont-elles. peu chargées en, sels, Leur 
degré: hydrotimétrique:n’a yarié que: de:8°.à 9°.5.dans un 
grand. nombre. d'expériences faites. à: "diverses. époques: dé 
l’année, avant et pendant la saison. des. pluies. Cette rivière 
traverse la ville du nord-ouest au sud-est, et va se jeter 
dans’le!Rio-Blanto à la Garita de Jatapilla C êst ve se 
aHiénte toutes les fontaines dé la ville | 

“)Liprise d'eau a0été établie au pied du Crée Brel 
in Ab de Sañ-Antonio, où'elle’arrive par le moyen d’un 
pétit”aquéduc. Commé ce point est asséz élevé, 6m à pu 
établir dans l'intérieur de la villé plusieurs jets d’eau. 

Pendant l'hiver, c'est-a-diré à l’époque où!lés pluies 
‘sont | rares, elle est d'une limpidité parfaite ; son trajet, 
avant d'arriver à la ville, lui permet de se re d'air 
ee et d'acide: ‘carbonique. : 

-"L’azotate d'argent etlé chlorure de baryum n'y broduiseh 
qu'un louche à peine HDpAEent et même, en opérant sur 
de grandes Ra je n'ai pu obtenir de JE pon- 
dérables a 55 05 Luc 

Dix litres d’eau, évaporés dans une capsule de porse- 
laine, donnent un résidu qui, desséché à. + 120,1ne pèse 
que 15,20 et ne se colore que très-légirement par la calcina- 
tion. | 


On Pre pour un litre d'eau F 


; gr. ; 
Silice, : : : : .. Re "0,061 
BU RAP At PNBOUIE 0,003 
Ps tr UES 
SMagnésies .c re res, ee.» 00035 
S 704777 EN RENS @ nana chetelse ErfraCES. 
HTC dé ‘Acide sulfurique: 5.91 JIKBEO OT, - traces, 
Noé aida vil Moro: quantité. HaSnci 
Acide carbonique. HAUSSE . idem. 


On voit, que. Ja: proportion des sels est très-minime dans 
l’eau de larrivière d'Orizaba ; dasilice y. figure seule pour 
plus de la’moitié. En été.sæ température ne dépasse guère 
19 à 20 degtés:° Elle ne > contient que des traces” de matières 
organiques... ŒLF OU 

Aussi, pendant la saison re Re ue précieuse 
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ressourceaux habitants. Malheureusement, peñdantlasaison 
des pluies, qui dure plus de la moitié de l’année à Orizaba; 
la rivière, recevant dans son parcours tous:les torrents qui 
descendent des montagnes au pied desquelles elle serpente; 
contient des eaux bourbeuses plus ou:moïns chargées. de 
détritus organiques : aussi perd-elle alors sa bonneréputa- 
tion, et l’on va jusqu'à attribuer àson usage les nombreuses 
mialadies intestinales auxquelles Sont sujets; fronse tement 
les militaires, mais encore les habitants. 

La proportion des matières tenues en suspension dans 
l’eau, déterminée dans beaucoup d'essais, après de grands 
orages, n’a jamais dépassé 05,3 par litre. Ce limon, exces- 
sivement ténu, ne se dépose qu'avec une extrême lenteur. 
Il est composé de : 


SG. cel Bb:4 ssaide 0! Li 
Alutiné: fefruginense: Se s ee:00 000 
CHAUX. pe PTT TRUE AS nel 2 À 
Acide carbonique, : . ; . : : . : : 0,06 
Matières organiques. . . . 4: . . quantité notable. : 


Comme je l’ai déjà dit, ce Mienb qu'après les grands 
orageset les pluies torrentielles que l’on trouve une quantité 
aussi élevée de matières argileuses; le plus souvent Peau 
n’est que légèrement louche : alors son usage ne présente 
aucun inconvénient. Du reste, dans toute saison on peut 
lui rendre sa limpidité et ses excellentes, qualités, em a 
faisant passer à travers ces pierres poreuses qui sé trotivent 
dans presque toutes les maisons mexicaines. 


Ruisseaux Callente et de los Aquacates, — Ces deux 
ruisseaux traversent la ville du nord au sud; ils prennent | 
naissance aü pied du Cerro-d’'Escamela, sérpentent à peu 
de distancé l’un de l’autre dans les quartiers reculés, et 
vont se perdre dans le Rio Blanco, à la hauteur du village 
de Soquitlam. | 

Le premier doit son nom à la hitte température de ses 
eaux, que j'ai trouvées à plusieurs reprises de 22° 5, celle de 
Pair ambiant n'étant que de 19°. Bien que le second 
porte un autre nom, il possède le même degré de chaleur. 
Leur degré hydrotimétrique varie entre 4°et 5°, Les 
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féactifs n'indiqüent que des traces de chlore, d'acide sul- 
furique et de chaux. 
‘'iCépendant ces eaux né sont pas employées comme 
BdiésdH: sahs doute à cause de leur haute température 
et de la présence d’une assez grande quantité de matières 
or ganiques. 


… Rivière d Escamela, — Elle prend sa source au pied du 
cerro du même nom, traverse sous un pont la route dé 
Cordova et va se jeter dans le Rio Blanco un peu au- 
dessous de Soquitlam. Cette eau jouit à juste titre d’une 
grande réputation; elle est d’une limpidité parfaite, sa tem- 
pérature est constante à 15°,5 ; elle présente enfin tous les 
caractères d’une excellente eau potable. Elle ne inarqué 
que 10 degrès à l’hydrotimètre, se trouble légèrement par 
l’azotate d'argent, le chlorure de baryum, Plénlate d'am- 
moniaque. Malheureusement elle coule trop loin de la ville, 
et à un niveau trop bas pour qu’on puisse, sans de grands 
travaux, la faire servir à Eahmattion des füntaines pu- 
bliques. 


disone du Moulin, = Au- dédésis du pont dit du Moulin, 
pont construit sur la fivière d'Orizaba, près du couvent de 
San-José où est établi l'hôpital français, presque au niveau 
des eaux de la rivière, se trouve une source qui sort très- 
abondante du pied de lescarpement formé par la rivière, 
très-encaissée en cet endroit. Cette source n’est nullement 
aménagée : un trou irréguher de quelques pieds de diamètre, 
voilà le réservoir ou l’on vient de tous les quartiers de la 
ville puiser cette eau, qui passe pour la meilleure, d'Ori- 
zaba. 

L'eau de la source du Moulin est d’une -&rande limpidité: 
ellé ne marque que 7° à l’hydrotimètre. Sa température est 
de 20°,5 centigrades, celle de la rivière étant de 48° et celle 
de l'atmosphère de 24°, Elle ne contient que des traces 
insignifiantes de matières organiques ; elle précipite légèré- 
ment par l’oxalate d’ ammoniaque, et se trouble seulement 
par l'azotate d’ argent. et le chlorure de baryum. Sa com- 
position me pafaît presque identique avec celle de la rivière 
d'Orizaba, dont elle dérive peut-être par infiltration, 
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-ReRSANR la.saison.des rie et NE a ps HE les 


source. e rend Jes plus grands. services. à la popul: {ion, : qui. 
devrait, par. quelques travaux, en. faciliter. l'accès, éh Y HIER 
construire un bassin, conyenable,; :; il vel 


| Eaux de DS. — I] existe dans la ville un gr noix sage 
de puits dont la profondeur varie de. 3 à,8 mètres. environ. 
Le niveau baisse à mesure que l’on gagne les bas quartiers, x 
mais la couche d’eau qui alimente tous,ces puits parait être 
la même partout ; elle présente les mêmes. réactions chi- 
miques ; point de sulfates, des traces de chlorures, et'une 
faible quantité de chaux. J'ai déterminé le. degré hydroti- 


métrique d'un certain nombre de puits. FU jeanne 


111h 


Place du Marché D, H, 109.514 009 1 

Rue. Dolorès. ,.,,.. jf a ‘tte ANMITOSIRITITAANE NEA 
Place Carmen. . . /...... pe RD OU Nat) QE 
Rue des Trois-Croïix:; 4 GE RC HS TENTE à 
Rüecdu :Gatyairoo 1,595, LOU 2925405. 2H 69 210 
Rue Saint-Jedn-de-Dieu :& 4107, 044380 0 


Rue. SainirGabrioh..4 nié. re 11,3 à q Rl je 
Rue de Vista- Hermosai.. cs... an Aou 
Rue de Jalapilla. HE raté he 13. 


Ce Tin fait voir..que la quantité de sels: de dat va 
en augmentant avec la profondeur des puits et à mesure 
que l'on s'éloigne de la base des montagnes ; C’est..que Peau 
ayant un plus long trajet à parcourir.se charge. de plus 
en plus de matières salines dans les couches ÊL ele tra- 


yerse.. 


Eaux de Quérétaro. — Quérétaro, capitale de la province 
de ce nom, située à 54 lieues de Mexico, avait jadis une 
importance bien plus grande qu aujourd hui, et rénférmait 
uné population presque doublé de celle qu'elle compte à 
présent. La ville est bâtie sur le penchant d'une colline | 
qui, se relevant vers la partie orientale, s’abaisse insensi- 
blemént du côté de l'occident et va se perdre dans'une 

vallée bien cultivée, Elle est bornée au sud par la: montagne 
Cimatario, dont le versant ést très-aride, èt au nord par les 
hauteurs du PAIDRE, au pied desquelles s'étend le délicieux 
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vallontde la Cañada! rémiarqiablé par st loxuriante Végéta- 
tion. Du” flanc des Élliries” qui bordent'cette petite vallée 
dela Canada s'écoulentt unie grandé quantité de sources qui 
Térmént un ruisseau dont les eaux fécondantes serpéntént 
à travers les cultures et les jardins! Quelqies-unes" dé ces 
sources viennent se rendre dans un réservoir d'où part.un 
aquequc de deux, lieues delong qui amène l' eau à Queretaro 

sur la hauteur, de Santa-Cruz ou de Sangremal. Cet 
aqueduc, en. partie souterrain, traverse sur soixante-deux 
arcades (dont les plus élevées ont. jusqu'à vingt-six vares), 

la petite vallée comprise entre la première colline de la 
Cañada: et celle de Santa-Cruz, Cette œuvre gigantésqué, fut 
exécutée de 1726 à 1738 par les soins et presque aux frais 
du marquis de la Villa del Villars de la Aguila qui, à ce 
titre, est considéré. comme.le bienfaiteur de Queretaro. La 
cité reconnaissante lui a élevé plusieurs Statues qui ornent 


des fontaines publiques. 


Les eaux amenées par cet aquedue.sont assez abondantes 
pour alimenter vingt fontaines publiques; dont plusieurs 
monumentales,'et un grand: nombre de concessions faites 
aux couvents' et aux particuliers. 3 

C’est dans les dépendances du couvent de JE Santa-Cruz, 
où ’eét'installé Phôpital ‘militaire, ‘que se trouvént Les ré 
sérvoits d’où l'eau est ensuite distribuée dâns la’ villé, 

ln eau que j'ai analysée a été recueillie dans ed 
même, ‘un peu avant son arrivée au réservoir: 

PAUTT 1702. D. Martin  Sesé, professeur à la faculté! de 
médecine de Mexico, examina l’eau de la Cañada qui passait 
pour, insalubre, J'ignore. sil en, publia alors une analyse 
complète : seulement il déclara cette eau très-bonne, bien 
qu’elle contint, selon lui, une très-petite quantité. d’alun et. 
de soufre. ‘Cependant.] e vulgaire continuait à Jui attribuer 
des, propriétés nuisibles... A ; 

En.1852, M; Carlos Marroquin, fils: su un nil sb 
tingué. de Queretarg, donna une, analyse plus complète. de: 
cette eau, Je dois: à. J’obligeance; de.son frère le. numéro du 
journal | le. Fedéralista du, 29 février 1852, où,ise. trouvent 
consignés. les. résultats de, celte analyse. Le YOICE :.. 


7 er 
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Température de l'eau dans le réservoir, 31 degrés emérades. = Den 
‘sité comparée à celle de led bre A 1 Esp TT ,0 


Pour mille parties, elle contient : 


Matières organiques. . . . . .. 000,300 l 
Silice: LR, SC NS eSEU RE. Ss 000,1740 CREER 
Sulfate de chaux 41,4, :000,0226: &0 Huelol 
Carbonate de potasse, . ,:..,::4: 000,007 
Chlorure de sodium. ., .:: .. 000,0508 
Sulfaie de soude. .. . . . . . . 000,0708 
Sous-carbonate de soude. . :: . 000,3320 " *" 
Aiés:219,88HD RSI 42° 000,0640 - :! 
Eau. 51e 5e 220 3. .9: 118100989360: £ 
Fotal,: 1920434 :34 000,000 11e 25°} 


Fer en quantité inappréciable: 1 


M. Marroquin à opéré sur l’eau de l'aqueduc et sur sbbué 
des fontaines; il n'a pas trouvé de différence dans les ré- 
sultats. I attribue la présence de cette srande quantité de 
matières organiques à la multitude de plantes qui végëtent 
dans l’intérieur des réservoirs. Je ne sais par: quel procédé 
ce chimiste a dusé les matières organiques ; mais le chiffre 
qu'il indique est presque effrayant, et une eau qui contien- 
drait par litre de 0°,3 de substances organiques serait à juste : 
titre réputée malsaine. Cependant M, Marroquin conclut 
que l’eau de Queretaro est une des plus pures ape lon con- 
naisse. 

Quantaux autres différences qui existent autre bre résultats 
de cette analyse et la mienne, elles peuvent s'expliquer 
en grande partie par des travaux importants qui ont lété 
faits dernièrement dans le but DRE le captage des 
sources. 

Tel était l’état de la question lorsque] ‘entrepris, en 1864, 
l'analyse de l’eau de Queretaro. 

Elle est d’une limpidité parfaite; elle ne se trouble} jamais, 
même pendant la saison des pluies ; elle possède une saveur 
fraîche qui paraît cependant un peu fade, à cause de sa 
température élevée. | 

J'ai trouvé celle-ci de 25°,3 centigrades, celle de l'air 
étant seulement de 18°,7. Dans un grand nombre d’expé- 
riences, je n'ai pas remarqué de vafiation sensible. 

Elle marque 6 degrés à l’hydrotimètre, 7 197 7108 
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L’azotate d'argent, le chlorure de baryum, l’oxalate 
d’ammoniaque n’y produisent que de très-légers précipités ; 
je n’ai pu, faute d'instruments, doser la quantité d’air et . 
d'acide carbonique libre en dissolution dans cette eau; 
mais les nombreuses bulles de gaz qui s’en échappent, 
lorsqu'on la fait chauffer, indiquent assez qu’elle en contient 
suffisamment. Du reste. on sait avec quelle rapidité l’eau, 
privée d’air, sé charge des gaz de l'atmosphère, lorsqu’elle 
est en contact avec eux. 

La question des matières organiques étant celle qui me 
paraît la plus importante, je vais rapporter le procédé que 
j'ai employé pour les doser; je crois que c’est le plus exact 
que l’on conuaisse jusqu'à présent, 

Une certaine quantité d’eau est évaporée dans une petite 
capsule, au bain-marie, en ayant soin de la couvrir d’un 
entonnoir en verre ; le résidu, desséché dans une étuve jus- 
qu’à 120 degrés, est pesé. On élève ensuite la température 
pour calciner les matières organiques; mais dans cette 
opération les. carbonates perdent en totalité ou en partie 
leur acide carbonique ; pour le leur restituer, on humécte 
le résidu caleiné avec une solution de carbonate d’ammo- 
niaque, et après une dessiccation complète à 120 degrés, on 
pèse de! nouveau le résidu. La différence entre les deux 
pesées fait connaître la proportion des matières organiques. 
J’ai trouvé pour un litre 05,06. 

Les autres principes ont été dosés par les procédés 
ordinaires. 

Par litre, on a : 


lle esagio is : . «+ 00640 
tlotéen iagnatp). io « - 0,0043 
Acide  suMurique. :. ei efs 0,0085 
LE 0 gi PRE OR 0,0198 
-Magnésie. . : . .. Te 0,0014 
Fab Sir El ITR ZOPE 0,0103 
DOUCE. (AU. LT JLCNTNTO 0,0576 
AIO IME Past LU GE rs 0,0112 
LL OR OR CPPEPORREE PCUNAT ANNE traces, 
Manet traces. 


I faut ajouter en plus acide carbonique 05,0303 né- 
cessaire pour achever la saturation des bases, 
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“‘Onpéut, éncombinantces éléments entréceux, ; représenter 
la composition de deal de een etaro à la fértté é sui- 


vante : 4 


FE {( Œ Ho} 3h ik 2 (NT RQ 35 (td) 6 à 1 1e) 
Silicate d’alumine. . . . 41. :0,0408: fessde 
Taem. . de'ChAUS. 00 . "001 79 si ré | 
Idem 17 de sondes 2019) 19100 2giosgæ eh trrrofl 
Carbonate depotasseer. tro -Béarer OO0L49. Jen 10 ani 
Idem. . . de soude. . à sut co CRE s9ivlt 
Idem: . «de magnésie. pet 6 de HET RUN 
| Sublaté de-chauxa. 205 .HLh . 014%! JG" 96 pres È 
Chiorure, de sodium. TE sprl À 0,0070f, 392 
PET, Lau mie ot CT 1 traces tn) 
lode 5 291008 ET0E OURS EUR Ke Gritron) 
Matières organiques. à 1400 66 0J0600MMUIESDENISE 

Î rPotalsrisset Joe CE) ose NET a) 


En présence d’un sembl âble résultat je. puis. conclure 
comme ceux qui se sont occupés, de cette question, avant 
moi, Mais avec plus de raison, que le marquis del. Vill ar 
a en effet rendu à la cité de { Queretaro un immense service 
en lui amenant par son magnifique aqueduc, et, en, abon- 
dance, l’eau de la Cañada, dont Ja qualité, ne laisse x jen, à 
désirer. ctsd 

La rivière de Queretaro ayant presque. la même. origine 
que l’eau dé l’aqueduc, il n’est pas étonnant, qu'elle. m'ait 
donné les mêmes réactions. Des prises d’eau pratiquées, en 
amont de là ville, permettent aux habitants. de Ja, IVe 
droite et des bas quartiers s de la rive gauche de faire usage 
des eaux de cette rivière sans craindre qu ‘elles ‘soient 


troublées par les immondices de là ville. É Hot PE 


Route.de San-Luis de Potosi à Monterbih 240bmme phar- 
macien de l’ambulance de la 1" division (Colonneide 
Monterey, partie de San-Luis de Potosi à la fin de, juillet 
186%), j'ai pu, durant la route, recueillir quelques obserya- 
tions sur la nature des eaux que, NOUS AVONS rénçontnées 
aux différentes étapes. 
Les renseignements, pris avant lé départ, auprès. des 
habitants du pays étaient de nature à faire naître quelque 
appréhension sur la qualité et même la quantité de ces 
eaux; surtout dans: la partie comprise CRETE San - Juan 
Vanégas et -Saltillo,: En: effet, en partant de Vanéga/on 
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entre. dans: une. plaine aride, un:véritable désert, formé(par 
une réunion de vastes, plateaux. séparés les uns:des.autres 
par des collines peu élevées et complétement dénudées,, La 
terre, brûlée par un soleil de feu, ne produit que quelques 
arbustes rabôugris. 

Point de sources. point de ruisseaux , Seulement des mares 
plus ou moins ‘grandes qui, remplies pendant la saison des 
pluies, se dessèchent ensuite peu à peu, et.en même temps 
l’eau se putréfie; souvent ces mares sont: complétement à 
sec. On a déjà creusé dans le désert quelques grands puits 
(norias) qui, multipliés, sont appelés à rendre d'immenses 
services. 4 P gt 

Ces puitsounorias sont munis d’un tourniquet qui, mis 
en action par un cheval ou à bras d'hommes, donne le 
mouvement à une chaîne sans pa garnie de sceaux en cuir 
qui puisent l’eau et la déversent dans un réservoir. 

J'ai réuni sous forme de tableau mes observations jour- 
ualières, qui, bien qu'incomplètes, peuvent donner une 
idée de la qualité et de la nature, des eaux de cette partie 
du Mexique. Je dois ajouter que MM. les médecins de l'am- 
bulance et des corps de troupe n'ont pas remarqué que leur 
usage ( eût, une influence fâcheuse. sur la santé des hommes, 
ce qui doit tenir en grande partie à la bonne nourriture du 
soldat, auquel il était accordé une ration supplémentaire 
d’eau- Me nie, et aux précautions hygiéniques prises par l’au- 
torité, plutôt qu'à l’innocuité complète de l’eau des mares 
dont on ne peut faire impunément un usage prolongé... 

En jetant les yeux sur le tableau ci-joint on voit facile- 
ment ‘que: ces rs eaux Hi a se Lo en Dig 
à groupes: Let î san 


EN ILes sources ot les ruisseaux sont car actérisés par eur 
thpidité “leur saveur fraiche et agréable, leur odeur nulle, 
l'absence presque complète de hatiètes organiques,.et une 
faible proportion de principes minéraux, bien que suffisante 
pour leur donner toutes les, qualités d’uue bonne eau 
potables Le Na 


. À Les puits el Les: norias ; eau dont la saveur est due ou 
moins, salée, ;et; qui contiennent une assez! grande-quaniité 
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de chlorures et de sels de chaux pour les rendre peu propres 
au savonnage et à la cuisson des légumes ; 


3 Les mares qui, alimentées directement par r les plie, 
ue contiennent. que des traces de sels minéraux en solution ; 
mais en revanche beaucoup de matières orgäniques ét de 
terre en suspension. Convenablement filtrées et désinfectées. 
par du charbou, elles peuvent cependant fournirune boisson 
assez bonne. Dans le pays on se contente de laisser déposer 
l'eau dans une suite de vases en terre, puis on la déranté 
jusqu’à clarification à peu près complète. | 


k° Enfin le barrage de Bocas, qui, établi entre deux 
mamelons, forme un lac artificiel très-profond et d'une 
grande étendue. Ce lac, muni d’un émissaire, va porter la 
fécondité dans les terres environnantes en mêmé témps 
qu'il fournit aux habitants une boisson. salubre qui ne 
leur fait jamais défaut. Tu 

Ces barrages multipliés feraient la richesse Qu pays: 

Les eaux des norias et des puits, les plus chargées en 
sels de chaux et en chlorures, n’en contiennent + cependant 
pas plus de 2 à 3 grammes par litre. 
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282 DE LA COMPOSI#ION: ETUDE BAUNATURE 

l'Eatr dé Monterey. — ©'Te court sè jour. que j'ai tait l'an ns 
cette ville ne m'a pas permis de faire une Ans com] plèt èle 
de l'eau ‘des puits et de celle de là belle source qui, D lac acée 
au milieu dé la ville, est asséz abondante ‘pour former un 
joli ruisseau. Cette’ source, qui Sôrt d ‘une “excayalion na 
turelle de quelques" mètres de profondeur, paraît à ayoi, la 
niêrné origine que l'eau des puits, “dont, le .Diveau.est Sen 
siblérent le même. L'analyse confie cette Opinion... 4 

‘L’edu'dè Monterey passe, dans Popinion du pub ic, pour 
produire des coliques, qui seraient déterminées par] [a : pré= 
sence du cuivre dans cette eau. C’est là un grave reprôche, 
qui heureusement n'est pas fondé. J'ai fait évaporer quatre, 
litres d’eau dans une capsule de porcelaine, après addition 
de quelques gouttes d'acide azotique ; le résidu, calciné 
pour détruire les‘matières organiques, fut repris par, l eau 
distiflée, aiguisée encore d'acide azotique pour dissoudre, 
le cuivre qui auraït pu être réduit. La liqueur. a été de 
nouveau évaporée jusqu’à Siccité pour € chasser l'excès d’: ide, 
et le produit de l'évaporation redissous dans l'eau dise 
tillée. Ce dernier liquide n’a donné aucune coloration : avec 
l’animoniaqué ni avec le cyanuré férroso-potassique ; une, 
aiguille de fer plongée dans ce même liquide, légèrement 
lodbbe- n’a pas changé de couleur: done, pas, qe traces de 
cuivre, pr | 

Les principes que j'ai dosés sont, : . : là silice, le chlore, 
l'acide su)furique, la chaux. Ÿ he 

Le résidu, qui ne dépasse pas quelques décigrammes, ne. 
brünit qué très-légèrement par la calcination; ce, AU 
indique une faible proportion. de matières organiques. 6 


Le degré ydrotimétrique est de. 288% 9h uad-4$ti 
La température REPORT EE Te. 24 rhisètlal 
Pr litre, cette éat contient : | s“oiuetriolés 
CARE. ON US æ ue AM 04103 3e LG 4 | 
mit dE AU PE ne be . . 0,030) 
Acide a Le se sort 
PL EN RER FR ii 06 spé traces sensibles. 


En somme Mary e est Den art tagé sous le. Rppurt t des 
eaux potables."41.0 . | 


:,£ 
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Eau SAS sulfureuse de Monterey. —; Asune.lieue : 
environ de la ville, au pied, d’une petite colline, on trouve 
plusieurs à sources Ÿ eau sulfureuse dont la principale a! été 
captée dans un bassin de quelques mètres carrés; une 
cibane. construite tout. à côté, garnie d'un lit de.camp et 
d ‘uné table, constitue tout l'établissement thermal: 

“Le bassin à n'a que quatre à cinq pieds. de profondeur; 
l'éau y arrive par le fond même et le trop-plein. s'écoule; à 
l'extérieur par, une. ouverture pratiquée dans: le mur;;de 
cette manière elle se renouvelle sans cesse et. CONSEr ve une 
RRsiané parfaite, en 

ke ny à aucun dépôt de soufre. nl d’autres. principes 
minéraux : seulement le fond et les bords du. bassin sont 
tapissés d’ une substance gélatineuse (glairine).quiaccom- 
pagne presque toujours les eaux sulfureuses. Des, bulles de 
gaz, assez nombreuses, se dégagent incessamment du sol 
et viennent crever à Ja surface de l’eau. 

Ce gaz est composé pour 100 de 97 2 d'azote et de 
2,5. d’ acide carbonique. 

Ina pas de trace d'oxygène. 

La température de la source est.de 41° centig., celle de 
l'air étant de 24°. A 

La saveur et l’ odeur sont Recent di. 

L’essai sulfhydrométrique fait à la source ne donne que 
2 degrés, , ce qui représente, acide FR OTqUR 05,0027 
où En Volume Lee, 7486. 

L'eau agitée avec la poudre d'argent communique, à 
celle-ci une teinte brune et ne donne plus rien au sulfhy-. 
dromètre : r tout le soufre est donc à l’état d’ acide sulfhy- 
driqué ? Aussi perd- elle ren son odeur à au bout de 
très-peu détémps.t92 "7 | 

Le résidu desséché à < 120° pèse 05,49 et brunit par la 
calcination. dura 0e EE et 

L'analyse donne en outre: .. 


CRISE a OSEO LE 7e 0,0655 
Acide Sulfurique, *. .:.. .". , . . 0,057 
TIdem Silicique. . . . , .. . ‘0,070 
Idem Vo sera eee 0, ,460 

‘1 EPotasse!- sde d NME Se Dtracés. 1"! : Eure 
CAR REED Lt PU 05. C9ICST ON ZLIBS 
PRIOR Us tr Pi Sent) (00 ; 


Fer. L] RON eds NS TS 16 | l'A o. 6, @ "ee . traces. 
+ 
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En. combinant entre eux ces. différents éléments; On 
arrive. à assigner la composition suivante à cette eau 


minérale : ; Had k 
Air atmosphérique. « . Oui ‘quantité indéleru, 
Acide carboniqué libre, en volume. Oit. AUOT S di 
Idem sulfhydrique libre en poids... Our. AUT Ÿ 215 

Où en volume. . . : . . . Gé BUTE 4 7486. 

Chlorure de sodium. . :.. 4 . ..4 “Our. 074 | 
Idem... > de calcium. » 22H24. 10, 010 LE Bis 
Idem... de magnésium: : . he € LÉ 019. | 


Bicarbonäte dé chaux. : . : 116, BOT AMEN | 
Idem. . « . de soude. . . . 0, PAT EN ECS 
Sulfaté de chaux. + . . 0 . 0, 104 

Silicate d'aluminién 204. 2210 0, 027 

Tdem. de: chaukasuu. 4x der GD085 ! 

Idem; de fer, © 1. NAS ET traces. 

Matières organiques. . . 4... quantité très- -notable. 


Les autres petites sources qui ne sont éloignées que de 
quelques mètres, et que l’on a transformées en baïgnoires 
naturelles en creusant un trou en terre, ont [a même com- 
position. 


Eaux des îles Marias.—Chargé par Son Excellence M. le 
maréchal Bazaine d'examiner plusieurs échantillons d'eau 
provenant des îles Marias (îles situées entre San-Blas et 
Mazatlan), j'en fis l'analyse aussi complète que me le per- 
mettait la très-petite quantité d'eau mise à ma disposition. | 
J’extrais de mon rapport le tableau Suivant, qui résume les 
résultats de mes recherches. 























































DÉNOMINATION EAUX SULFUREUSES pre à EAUX. PÔTABLES 
ha NITEUSE À à 
de la de la de la de Ja de la 
CORANTAICEÉ Tuilerie | Casita. Valetta. IMagdalena |: Valetta. 
Acide sulfhydrique libre ou on É 
combiné en volume. . .| 43,98949| 9, 617568 3, 197297 » » 
Idem, idem en poids. . 08,02164 06, 01487. | 0€, 00544 | » » 
Acide silicique. . 0 ,07500 | 0 13300 0 103400 08,200 08,075 
! Carbonate de chaux. .-.:.1 0 ,28300 | 0 :09800 | 0 :30300 ». 0 ,109% 
Idem. .. de soude. . . .| 0 49600 | 2 ,69900 | 0 28900 | 0,374 0 ,#37 
Sulfate de chaux. . : : . 0 ,05700 » »: -| 1,398 0 ,086. 
| Idem de soude, . , 11. : Lin 0 ,09200 |Traces. . .& ‘0,855 » (0 
| Chlorure de sodium. . . F0 ,44200 | 0 40200 | 0 ,28500 | 0 650 0,263) 
5 « . Quant. notab. | Quant, notab. | Quant. notab.R: © ,020 ib. 


Matières organiques. . . . fQuant. notab. |Quant, notab, | Quant. notab. F'Très-sensible |Très-sensib. | Très-sensih: 


DS EE 


06,74464 | 35,43800 | 0:,94600 | 34,497 





| Fer et'alumine. . 
| 
{ 
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Masäitih, — Principale ville de la province de Linaloa 
et l’un des ports les plus importants de l'empire mexicain 
sur le, Pacifique; cette ville compte aujourd’ hui plus de 
15. 000 habitants. ILy a une vingtaine d'années elle n’était 
qu’un petit village; son accroissement date de la fondation 
de San Francisco. 

La presqu'île sur laquelle elle a été construite n’a que 
quelques kilomètres de ciréonférence; elle est entourée 
presque de tous côtés par des collines peu élevées, dont le 
pied est baigné par la mer et dont quelques-unes forment 
de véritables îlots. Toutes ces collines et l’espace compris 
entre elles sont d’une extrême aridité. Le manque presque 
absolu d’eau empêche toute culture. La langue de terre 
qui relie cette presqu'île au continent est en grande partié 
occupée par une lagune qui, pendant la saison des pluies, 
intercepte presque complétement les communications avec 
l'intérieur du pays. De grands trous, creusés dans le sol 
argileux pour alimenter des fabriques de briques, forment 
de nombreuses mares qui entourent la ville et ajoutent 
encore à son insalubrité. 

Une question très-importante pour l'avenir de Mazatlan, 
ville appelée par sa position à prendre dé jour en jour 
plus d'importance, est: celle’ des eaux. L'eau potable y 
manque presque complétement ét son prix est si élevé que 
les personnes riches peuvent seules se donner le luxe d’en 
boire de bonne. Cépendant à quelques lieues au sud de 
cette cité se jette dans l'Océan une belle rivière qui 
prend sa source dans les contre-forts de la grande chaîne 
des Cordillères et qui, détournée en partie par un canal, 
pourrait fournir à Mazatlan autant d’eau qu'il serait 
nécéssaire. Des travaux dans ce but ont déjà été comméncés 
à plusieurs reprises ; mais malheureusement l’état politique 
dé cette contrée n'a pas permis jusqu'à présent de les 
mener à bon terme. Nous ne pouvons que souhaiter à 
cette ville, un bienfaiteur comme le marquis Del Aguila, 
qui amenä par un magnifique aqueduc les sources du 
vallon de la Caïiada dans sa bonne ville de Queretaro. 

… Des citernes, des puits, des mares sont, quant à présent, 
la seule ressource des habitants. Le commerce de leau 
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est up des plus. lucratifs de là loçalité.. Ti 
fait xingt mille livres de rente, Avec sa ckerne. 
portée dans les rues par les EU Mes ï 
60 centimes jusqu à 2 fr. 50 la ou | 


re de quatre cruches (antaros) à us ehaeune. 


eau la plus estimée, par conséquent lus, 






celle des, citernes et celle des Îles : ete ens EL fan à de | 


l’Asüllero, puis celle de la lagune ( et enfin. ce es puis. 
Nous allons les passer successivement | ER. Tevue; ,€ en 
indiquant leurs propriétés et leur EPP fquuo gui q 
Toutes les analyses ont été faites au ‘a avril, ç'es 
à-dire à peu près au milieu de la saison che à 2% EN a} 
Eaux des citernes. — A Mazatlan, comme dans toutes les 
villes du Mexique, les maisons sont ccuvertes de terrasses 
(azoteas) munies d’un système de conduits qui déversent 
les eaux pluviales dans des citermes ereusées à l'intérieur des 
habitations. Malheureusement la construction de tes réser- 
voires est assez coûteuse pour que peu d ‘habitants. puissent 
en faire la dépense. Néanmoins il existe dans®l& ville un 
certain nombre de citernes bien organisées et assez ‘grandes 
pour recueillir l’énorme quantité d’eau.qui tembependant 
queiques mois de l’année sous forme d'axerses ou a£üaceros. 
L'eau de citerne, vendue sous le nom d’eau d’a/cibe (mot 
dent je n'ai puavoir la signification), présente done les tarac- 
tères de l’eau de pluie, c’est-à-dire qu'elle necontientqué des 
traces de matières fixes, dissoutes sur les terrasses oudans 
les réservoirs où elle est conservée. Ou- garnit ordinaire 
ment le fond des citernes de ‘fragments ‘de carbonate de 
chaux et de charbon, auxquels on:ajoutelumzpéuide: seb 
marin. Malgré les: plis. grandes précautions; à) la fin de la 


saison sèche, et lorsqu'il reste peu d’eau dans] la! citerne]; 


il s'est développé. une mauvaise, odeur, due à. la, décom- 
position des matières organiques, et une multitude d’ani- 
malcules prennent naissance. Le reste du: | temps, € tte eau, 
filtrée à.travers une pierre poreuse,, -est..très-l 
boire. L'hôpital militaire en a toujours été EE AGE 
pour les besoius’de la pharmacie. | 

Eau de Lile dite de l Anglais. — Au pied: “d'âne des 
collines PE ferment le port de Mazatlän, on apércoit de 
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AA J12 DÉS EA Ex DÉMEX KIQUE. Ai 3 Sa 
phrenee à ménts d'une haciendaà qui s'étend sut une 
de’partie de l'île. dite "de F Anglais. Er grand puits 
EL assez | Gin du rivage, “pour n'avoir ‘aucüne Com 
urication à ec léau de mér, fournit aûx- habitants de 
rte uie eau “potable d'assez médiocre qualité. A 
lé in il les citèrnes dé Ja ville commencent à S'épuiser 
S'établi sue commérce d’eau provenant de l'ile. Celle que 
a une sée était tres-troublé et avait une légère odeur, 
Le (FE Mtelira@h ire éllé prit une coloration jaunatré de 
plus en plus 1 foncée, et le résidu, très-brun, donna par à 
caléination, un ‘abondant dégagément de fumées infecies. 
Ce résidu desséché à 2 120 DGA , sa, AD BA 
Par litre ÿ lai trouvé : | Vs © 


HI 


Acide carbonique libre ou se bicarbonates. (1 0.05 





fr 3515 


2x. 
Séblante dote — dis zahzneh 2315107086 7 
19207 © Snlfate de: soude QU, HE nes ett 0,990 
| AA de chaux. HARAS ENS, LME" 12 
Idem. Ph ot es au is PEN, à 0,038 * cIUO? 
ILF & L Idem: 3 -Lde soude : acè7t .52n15c30,149 : 

PRE _ Silice. . … mes armures sarl s2cnçatrne et x OK 
ue PRE CUS Ee EUR - 
tumbrsdMatières organiques: 21 4471. Ji 2...: 0,070 
-2075 ses p6 2570 bureau zuseles 2 Traces. 
og}: As fs hits JET +05,450. 


Eau dé ilé del. Paniada) Cite ile, distante environ dé 
de! 2;ou:3 milles: dé la côte, passède une ‘source assez 
aboñdante située au pied- des eüllines. Cette eau, rare à 
Mazatlän, vu lardistance où elle se trouve, est tres-hmpide, 
sans odeur, d'une saveur agréable, peu chargée en sels,” Tex 
ün mot:d'excellente qualité 

.! Un litre! donne : résidu desséché, 0 #42. Ce Ridu est 
représenté pars n° 


+ l’Atide arlonique libre ou des bicarbonate. _ 0,058 | 
" L ce 
… Chlorure de sodium. …. ae nee san NE 
NME UE SOUde . . .. == 52e dt NO 
RS Li de eh et ICI LIT 2 , 
dHoiz 1er fdemt s ab paris - osastiirus 11 GDBE 
de soude. . ELEC EC RRET © © 
ru ÈS act Dear a sacs 0090 
Gas er mg “+ und Lab Did RO 5501 
a ho MERS EAQUeS - mo 2 pont OR 
Us,307 


ds DIS LA COMPOSITION: DES EAUX DU: MEXIQUE: 


Cetteeau présente, commeon le voit; une grande, analogie 
decomposition avec la précédente ;:mais sa grande himpidité 
et la faible porportion de matières organiques qu'elle 
contient lui donnent une-grande. supériorité sur toute les 
eaux. dont.on fait usage. à Mazatlan. 


Eau de l Astillero.—ÆEn face de l’île de l’ Anglhiés le rival 
est formé d’un énorme banc desable dont les vents font varier 
sans cesse la configuration. Cé banc est séparé de l’île par 
un large estero (lagune) qui sert de port de refuge aux 
barques et aux petits navires mexicains pendant la mauvaise! 
saison +: de là son nom d'astillero (arsenal de marine). 

Ces sables, qui ont plusieurs mètres d'épaisseur, reposent, 
sur un fond argileux et absorbent une quantité prodigieuse! 
d’eau de pluie. C’est une grande ressource pour les habitants, 
et l’exploitation de cette riche mine d’eau douce se fait 
avec régularité ; un certain nombre de trous en entonnoir! 
sont creusés à égale distance les uns des autres. L'eau vient: 
se rassembler au fond. Lorsque ces puits sont épuisés, on 
en creuse d’autres à une petite distance des premiers, et 
ainsi de suite sur toute l'étendue du banc de sable. 

Bien que ce sable soit pour ainsi dire Chaque année 
lessivé par les eaux pluviales, il retient encore une certaine 
quantité des sels de la mer, d’où il a été rejeté par les 
vents ; mais cette quantité doit diminuer tous les ans. Elle 
est actuellement de 15,55 par litre : aussi l’eau de l’Astillero 
est-elle légèrement saumâtre, Le sable fin qu’elle tient en 
suspension au moment où on la recueille se dépose rapide- 
ment, et alors elle est très-limpide. | 


Par litre on trouve : 
lit. 
Acide carbonique libre ou des bicarbonates. 0,021: : 


Chlorure de magnésium. . ., .., . . . , UA52 
Idem.” . de sodium. +. & .:44 3.nst: ‘0 110,647 
Sulfate de soude. es lee roc SIN DE NN NES 
Cärboônate de chaux: soisermrate mA CN OMG 
Idée}. . de magnésie. .:° + Ne 0,084 
Fdèmin cdewsoudenssesr cfa oe 0430: «| 
MR cmt ot iienc mie À INA ee 0,060 
TRE. sara Me NU Dé RO A ES . 0,043 
Matières organiques. . , .. ., ,, , . . + 00,084 





15,537 
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Eaux de puits: = La proportion des sels contenus dans 
les eaux dé puits varie depuis 2 jusqu’ à huit grammes 
suivant lés quartiers, 
Corps trouvés, par l'analyse, dans le puits de la ville. 
















PHÈSE Lavunra- “Re | sup 

Marché. | MÉNTO: À Ja ville, |: QUEST: 
| lit. lit lit. lit. 
Acide carbonique libre et des bicarbon.| 0,077 | 0,093 0,093 >. {| 
| Carbonate-de chaux. , +. 2...) 08,390 À 08,438 | O8r,454 | Oer,212 || 
Idem. . ..de magnésie. . . . . . . . 0,215 | 0 ,320 | 0 ,294 | 0 296 
Idem!" ldé souder. 2797001, GX 0 ,675 » 0,345 | 0,454: 
Sulfite dé chant. NUE secs 0,379 1 0 ,204.| 0 ,28# 1 0 448 û 
POP D L EU. 14 ec ee 7. 0,593 1 0,243 | 0 ,367 » | 
Chlorure de magnésium. . . : . ... 0,450 E.0.,751 | 0 ,522 lier ill 
Tim: 2 dé-sodiume ss, à 49. 5 ,056 | 4 ,323 | 3 ,440 | 0 ,896 || 
l Silice, alumine! ... 0. 107 200000: 1 0,450 | 0,200 |:0 ,400 
Matières organiques. . . . . . . . .. 0,200 | 0 ,250 | 0,300 | 0,052 À 
OLA ul eute + 8,058 6,649 6,203 | 2,088 | 








Eau de la lagune. — La lagune située en dehors des 
fortifications de la ville n’est alimentée par aucun Cours 
d’eau ; c’est plutôt une grande mare où se réunissent les 
eaux pluviales ét qui sert exclusivement d’abreu voir. 

J'y ai trouvé par litre : 


Carbonate. de chaux... : : 0,123 
dem, de magnésie, 4e , 0,057 
RER RD Mad ns ne eu, de UT T0 
SUITE DA CHAURS Se AO GAS 
Chlorure de sodium... . : . . :. 4,466 
Matières organiques. . . ., . . .. 0,440 
HO AIN iineotiee muse. . 0100 

9 ,404 
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EXAMEN MÉDICO-LÉGAL DES TACHES DE SANG; 
Par M. ROUSSIN, pharmacien-major de 1'e classe. 


La justice découvre qu’un assassinat vient d’être commis 
et s’'empresse d'informer. A la suite des renseignements de . 
toute sorte qu’elle se procure ou que lui fournit spontané- 
ment l’opinion publique, un homme est arrêté : une minu- 
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ticuse perquisition, iprétiquée tant SuroPinetps é lui-même 
qu'à son’ domicile, fait découvrir quelques” rune ‘où 
objéts divers souillés de taches’ rougeatrés” que l'on -Sôtip= 
conne être du sang. L'inculpé nie ou déclare que cesttachiés 
peuvent provenir des toute autre causé, et notimmént du 
Sang d'animaux domestiques divers: Dans l'impossibilité 
de débouvrir la vérité par les investigations’de lintérroga- 
toire habituel, le juge d'instruction coninet ün ou plusieurs 
experts pour procéder à à examen des susdites taéhég. °° 

Indépendamment des questions secondaires, äriables 
‘suivant les détails de l'affaire elle-même, le mag ristrat! del 
mande généralement aux experts de de Droroncèr métté- 
ment sur les deux chefs suivants : 
. 4° Les taches, observées ont-elles ‘été prod jai He 
sang ? 

2 Dans le cas de l'affination, de ou est-il du: sang 
humain ? | 

Telle est, en ue mots, le résumé de la pr 
ordinaire de ces sortes d° enquêtes. Depuis plusieurs. années 
r que le parquet de la Seine nous confie ces expertises. HOHS 
n'avons jamais vu une autre manière de procéder. scan jf 
Est-il toujours s possible : aux experts de se, prononcer dans 
leurs, réponses aussi explicitement que la cause V'exige? 
.Cette note a précisément pour but, de rechercher. SL, Fe état 
actuel de la science permet de répondre dans tous. les. Gas 

à ces deux questions, et quel degré de certitude compor- 
tent. les divers moyens “conseillés et employés ] jusqu'à. ce 
jour. Ces moyens sont. de deux sortes: 1° l'examen des 
taches parles procédés exclusivement chimiques; 2° de exa- 
«men au moyen du microscope. 
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be: Réactions chimiques. — Pour Bibi abbé Ja Na 
“eur de cés réactions qui portent sur les {diverstéléents du 
sang, il convient de AR en A 2 mots R. nu: 
sition de ce liquide. 3 A6 
Le sing humain peut être esistfléeé comme! utéeohdion 
d’albumine et de fibriné, dans laquelle nagent deux:sortés 
“de globules. Les üuné, rouges et très-petits; sontrenpropor- 
tion considérable ; on les nomme BIEN hé ini SANS ; 


i 
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ils sont; sssentieHement formés d’une matière: alhbumineuse 
spéciale, contenant. du.fer au nombre:de.ses éléments. Les 
autres globules.sont. beaucoup. plus gros, très-peu .nom- 
breux,. incolores, ;et d'une transparence singulière; ones 
nomme. globules: blancs. Ajoutons que.le sang renferme.en 
outre du sel marin, du phosphate de soude, .ete., etc., et 
sans. doute divers. éléments Spéciaux, peu connus, encore, 
parce qu'ils s'y trouvent, en. petite quantité, etqu ils varient 
de composition suivant:la partie du, corps où ils sont puisés. 

: Aucune des substances organiques énumérées ci-dessus 
ne possède de caractères chimiques bien tranchés, tels du 
moins .qu ils, permettent. d' en reconnaître sûrement des 
traces. 

L'albumine du sang HAE à l'albumine de l'œuf ou 
de toute autre provenance. Elle présente la propriété de se 
coaguler par la chaleur ou l'addition de l'acide azotique, 
lorsqu'elle est en solution. Outre qu'il est souvent difficile, 
alors qu ‘on ne dispose que d'une gouttelette de sang dessé- 
chée à la surface d’ une lame. de couteau ou noyée dans 
l'épaisseur d’un tissu, de constater la coagulation par la 
‘chaleur ou l'acide azotique, il est certainement impossible 
à l'expert d° affirmer si le coagulum appartient à à l’atbumine 
du sang ou de toute autre matière animale ou végétale ren 
fermant cette dernière substance. En outre, une solution 
d albumine trop étendue d'eau ne précipite plus ni par la 
Chaleur ni par l'acide azotique, et la nature même des taches 
à examiner ne permet pas souvent à l Expert d' GBETEr dans 
de meilleures conditions. Admettons même qu ’avéc beau- 
“coup de Soins et. d’habileté, on soit parvêénu à concentrer 
‘dans quatre ou cinq gouttes d’un liquide limpide toutes les 
portions solubles d’une tache rouge suspecte. Le liquide 
rougeàtre: introduit, dans ‘un petit tube fermé parcun; bout 
ét chauffé jusqu’à l’ébullition, laisse précipiter.un petit COa- 
gulum. Quelle preuve que ce C<oagulum soit dû. à l’albu- 
mine et, à fortiort, provienne d’une tache de sang 2. 

+ La-recherche:de la fibrine est aussi illusoire. oc à 

-la surfacé: d’un linge, comme c’est le cas le. plus général, 

-une goutte de sang se dessèche par évaporation ct,se coa- 

-eule très-rapidement, La fibrine desenue insoluble s'enche- 
XVII. —3°SÈRIE. — MARS 1867. 16 
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‘vêtre entre:les mille fibrilles de la laine,.du coton. on du 
chanvre, adhère avec force à chaque. anfräctuosité. et ne 
s’en détache qu'avec la plus grande peine. Dans ce, dernier 
cas même, la proportion, de fibrine est, infiniment petite, 
souvent à peine visible, complétement amorphe, mélangée 
quelquefois à des débris de tissu qu’elle emprisonne, et,ne 
peut se prêter à aucune détermination chimique. La fibrine 
insoluble ne présente, au feste, aucune.de ces propriétés 
spéciales qui suffisent à caractériser une substance, lors- 
qu’on n’en possède qu’une petite. quantité; elle n'accuse. 
que les propriétés. communes.à toutes les. matières azotées 
dites matières protéiques. 

Nous ne dirons rien de plusieurs réactions chimiques. 
spéciales imaginées pour faire découvrir les taches du sang. 
Elles ont toutes. été, successivement abandonnées par ceux 
qui. s’occupent de toxicologie d’une manière pratique... 

Nous n ‘exceptons pas. de cette Juste proscription ces cris- 
taux dits cristaux du sang, dont quelques chimistes, et 
physiologistes ont observé la formation dans plusieurs cir- 
constances et avec certains échantillons de sang. Outre que 
la composition de ces corpuscules cristallins microscopi- 
ques est encore problématique, et que leur. forme n’a rien 
de précis et de constant, il est acquis aujourd’hui qu'ils ne 
se produisent pas dans tous les cas, surtout avec le sang 
humain, que l'apparition de ces cristaux est plutôt un acci- 
dent, un cas presque fortuit d’uneréaction délicate et d’une 
évaporation heureuse, qu’un fait constant facile à observer 6 
et à reproduire dans toute-occasion., Ce: mode d’investiga 
tion manque done des deux qualités indispensables à tout 
procédé scientifique, la rigueuret la constance. Bien que: 
dans certaines circonstances il puisse apporter sans doute 
d’utiles renseignements, il serait plus qu'imprudent, à notre 
avis, de l'appliquer exclusivement à la recherche:légale des 
taches de sang: 

L'élimipation, successive de, chacun des procédés. précé= 
dents, qui sont plus spécialement chimiques, nous .amène. 

naturellement à examiner quelleiest la valeur de l’observa- 
tion, microscopique. dans la .recherche médiep2lfnle des 
taches de sang, F LÀ dite biais PCF 
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8 IT. Obséroatin microscopique: — Si l’on dépose entre 
deux lames de verre une gouttelette fraîche de sang humain 
et qu'on l’examine à l dde d’un bon microscope, présentant 
une amplification d’au moins 350 diamètres, on observe 
dans le champ de l'instrument les objets suivants que nous 
décrirons avec soin. 

Au milieu d’un espace circulaire uniformément éclairé, 
on distingue, nageant dans un liquide incolore ou à peine 
rosé, un nombre considérable de petits disques rouges 
d’une forme complétement cireulaire ét d’un diamètre uni- 
forme. Leur forme n’est véritablement connue que depuis 
quelques années ; c’est d'une part par des observations mi- 
croscopiques très-prolongées, et notämment par les diffé- 
rences dé mise au point suivant les différentes parties de 
la surface de ces globules, et de l’autre, par l'observation au 
microscope binoculaire, produisant l'effet stéréoscopique 
ordinaire, et permettant d'apprécier les reliefs et les dé: 
pressions là où ils existent, qu'on est arrrivé à fixer d’une 
manière certaine la forme exacte des globules rouges du 
sang. | 

D’après ces observations; ces derniers ne sont autre 
chôse que de petites outres fermées de toutes parts, forte- 
ment aplaties, et formées par une membrane élastique 
transparente et très-mince, renfermant dans son intérieur 
un liquide rouge. Leur forme exacte est celle d’un disque 
circuläire; concave des deux côtés. Pour en donner une 
idée, que l’on se figure un pion de damier, creusé légère- 
ment sur chacune de $es larges surfaces, de manière à dé- 
terminer deux larges concatités et arrondi sur ses angles! 
Il résulte de là que les globules rouges sanguins sont plus 
épais vers leur circonférence qu’au centre, et qu'ils repré- 
sentent assez bien dé petites léntilles biconcaves à bords 
arrondis. Lorsque par hasard l’un de ces globules, examiné 
au microscope; se présente de trois quarts, les concavités 
s’observent merveilleusement. Cette forme lenticulaire bi- 
concûve permét d'expliquer les deux faits suivants : 4° si, 
après avoir mis au point d’un microscope un globule san- 
guin, reposant à plat sur une de ses surfaces, on vient à 
hausser légèrement le corps de l'instrument, on voit se for- 
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mer insensiblement au centre, de chaque ‘elobule : une cr 
taine ombre qui grandit et prend: bientôt la forme d' ‘une 
tache ronde concentrique ; AS au “contraire, le: même 
globule étant au point, on baisse le. corps. du. microscope, 
les bords ne tardent pas à s ’obseurcir peu à peu, tandis que 

le centre parait plus lumineux, Ces deux. phénomènes f faci- 
les à observer et à reproduire, dans ioute espèce. de. cir- 
constances sur les globules sanguins ( de l homme, lorsqu ‘ils 
même globules, leur. AT et surtout, leur. diamètre 
invariable, le meilleur criterium auquel il soit aujourd] ‘hui 
possible .de reconnaître des taches de sang. ST 

Le diamètre des globules sanguins dé l'homme et ‘de 7e 
femme est de 1/126 de ile Bien que la détermina- 
tion de ce diamètre ne présente aucune ‘difficulté, nous 
croyons utile d'entrer à, cet égard dans, quelques, détails 
pratiques. 

Il existe plusieurs méthodes | pour mesurer es ‘objets 
microsCOpiques. Nous mentionnerons seulement la suivante 
parce qu'elle est la plus simple et la plus rigoureuse. 

Les bons. microsccpes, et notamment ceux de Nachet, 
sont munis de deux espèces de micromètres, ‘c’est-à-dire 
de deux lames de verre divisées en parties. égales par des 
traits faits au diamant. Le premier est le micromètre ou 

laire (ainsi appelé parce qu’on l’introduit dans 1 ‘oculaire 
lui-même), dans lequel le millimètre est divisé en dix par- 
ties ; le second est le micromètre objectif (se plaçant SOUS 
l'objectif et sur la platine même du microscope), ‘dans 
lequel le millimètre est généralement divisé en cént parties, 

Si l’on se sert du micromètre objectif comme d’un objet 
microscopique véritable, et qu'après avoir mis exactement 
au point les divisions gravées sur la lame de verre, on in- 
iroduit dans l’oculaire le micromètre oculaire, äl sera des 
plus faciles, après quelques petits tâtonnements manuels, 
d'amener deux quelconques des divisions de ces deux micro- 
mètres à è . coïncider exactement. Cela fait, don cherche ra, 
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avec DÉCAÈN ne ces deux r'épères, ‘combien il le 
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divisions du micromètre oculaire pour. recouvrir les divi- 
sions Sous-jacentes du micromètre objectif. "7 | 

Supposons que pour cés observations nous fassions usage 
de d'objectif n° 5 et de loculairé ne 2, combinaison qui 
donne. un, grossissement. moyen de 390 diamètres (hous 
choisissous à à dessein ces deux numéros, attendu qu’en fait 
“ils. conviennent parfaitement pour la recherche médico- 
légale des taches, de sang). Après avoir mis au point les 
divisions du micromètre objectif (millimètre divisé en 
cent parties), nous infroduisons lé micromètre oculaire 
(millimètre divisé. en dix parties) dans le corps de locu- 
laire lui-même, et, après avoir cherché deux coïncidences 
de divisions superposées, nous constatons, après les avoir 
Scrupuleusement comptées, que vingt. divisions du micro- 
mètre objectif : sont recouvertes exactement is soixante- -SIx 
divisions du micromètre oculaire. 

‘Les divisions du micromètre objectif équivalant à à 1/100 
de millimètre, 1l résulte que 20/100 de millimètre équiva- 
lent ? à soHkante -SIX divisions du micromètre oculaire, ou, ce 
qui revient au même, que 1/100 de millimètre correspond 
à trois divisions tas dixièmes de division du micromètre 
oculaire. Tout objet de 1/100 de millimètre de diamètre, 
regardé dans le microscope muni de l'objectif n° 3 et de 
l oculaire D 2 occupera nécessairement trois divisions trois 
dixièmes, du micromètre, oculaire : réciproquement, tout 
objet d’un diamètre inconnu qui, regardé dans le même 
microscope, occupera trois divisions trois dixièmes du mi- 
cromètre oculaire sera nécessairement d'un diamètre de 
1/00 de millimètre. : 

Puisque trois divisions trois dixièmes du micromètre oCU- 
lire représentent 1/100 de millimètre, une seule des divi- 
sions de ce micromètre oculaire représentera 11330 de mil- 
limètre. C'est ce dernier chiffre seul qu'il convient de 
retenir pour. Ja mensuration des objets microscopiques. 
Cherchons.? à son, aide à mesurer le diamètre d’ un globule 
sanguin. si 

Après ayoir disposé d’une manière convenable (nous in- 
diquerons. plus loin le procédé) la préparation destinée à 
l'examen microscopique, nous mettons scrupuleusement 
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au point les divers globules sanguins qu’on y observe. Nous 
introduisons alors dans l’oculaire: n° 2 le mieromètre ocu- 
laire susmentionné, et nous cherchons combien le diamè- 
tre d’un globule sanguin posé à plat occupe de divisions et 
de fractions de division du micromètre oculaire. En me- 
surant divers globules diversement. situés, nous arrivons 
à voir qu'en moyenne un globule sanguin occupe deux 
divisions six dixièmes du micromètre oculaire. 

Chaque division du micromètre oculaire : représentant 
1/330 de millimètre, deux divisions six dixièmes représen- 
tent 2,6/330 de millimètre. On simplifie cette valeur.en di- 
visant 330 par 2,6, et l'on obtient alors 1/126 de milli- 
mètre commemesureexacte du glebule sanguin de l'homme. 

La conclusion naturelle de ces observations ressort 
d'elle-même : « Pour mesurer le diamètre d’un objet mi- 
« Croscopique quelconque, il suffira de garnir le micros- 
«cope de l'objectif n° 3 et de l'oculaire n° 2, de mettre 
«exactement au point, de voir combien le diamètre de 
«l’objet examiné occupe de divisions du micromètre ocu- 
« laire; le nombre de ces divisions substitué au numéra- 
« teur 4 la fraction 1/330, donnera en fraction de milli- 
« mètre le diamètre exact de | objet en question. » 

Le diamètre du globule sanguin normal est presque in- 
variable; c’est au plus s’il oscille entre 1/124 et 1/128 de 
millimètre. On comprend dès lors de quelle importance, 
au point de vue médico-légal, est cette mesure pratiquée 
avec exactitude. 

C'est iei qu'il convient d’entrer dans be explica- 
tions au sujet de l’endosmose des corpuscules sanguins, et 
de la difficulté qu'on éprouve souvent à les observer intacts. 
Chacune de ces petites outres qu’on appelle globule ou cor- 
puseule sanguin, est remplie d’un liquide rougeâtre plus 
dense que l’eau pure. Dès qu’on ajoute de l'eau à une gout- 
telette de sang, une endosmose rapide s'établit entre le 
contenu du globule et le liquide extérieur; le disque bi- 
concave se déforme peu à peu par. l'afflux continuel du 
liquide dans son intérieur; il se gonfle, prend la forme 
d’une petite sphère, pâlit considérablement, puis sé brise et 
disparaît. Il ne reste plus que quelques débris informés et 
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“peine visibles dela membrane hyaline extérieure. Si les 
globules du sang'sont: mis èn contact avec un liquide plus 
dense que-lé contenu‘du'globule, le phénomène inverse se 
“produit; chaque: globule se vide peu à peu du Fa 
“qu'il ‘contient; sa surface se plisse et se racornit; 
“bout de quelque temps, si la différence de. densité 1% 
“a$sez considérable; le globule se trouve réduit à:un petit 
corpuscule : crénelé extérieurement et fort diminué de 
volume. | 

La forme tibrilente etle diamètre de 11126 de millimètre 
ne peuvent donc se retrouver que chez les globules qui, 
“n'ayant subi auéun de ces deux phénomènes, n’ont par 
conséquent éprouvé aucune déformation. 

Si le sang est frais, rien n’est plus simple que de conista- 
ter la présence, la forme et le diamètre des globules. Il en 
est autrement du sang desséché à la surface d’un tissu ou 
de tout autre objet. C’est là, il faut le reconnaitre, le cas le 
“plus fréquent et le plus embarrassant pour l'expert, Dans la 
petite tache rouge, soumise à ses investigations, les globules 
du sang existent; ils peuvent reprendre leur forme et leur 
diamètre. La seulé difficulté consiste à délayer ce sang so- 
lide de telle sorte qu'il n’y ait pour les globules mi endos- 
Mmose ni éxosmose appréciable, et conséquemment nulle dé- 
formation ? à redouter. 

Le meilleur liquide à employer serait le sérum même 
d’une saignée, employé après filtration, s’il n’était souvent 
un peu difficile de s'en procurer et de le conserver, et si 
l'origine mêmé de ce liquide ne tendait, quoi qu’on fasse, à 
bien jeter un doute sur les expériences médico-légales. in 
est préférable. d’ employer des liquides artificiels dont la 
densité soît amenée à dessein à se rapprocher de celle du 
sérum, de manière à éviter toute endosmose des liquides ; 
par exemple, une solution de sulfate de soude, dé gomme 
ou de sucre faite dans des proportions telles que sa densité 
Soit environ 1028. Ces liquides n’ont qu’un inconvénient, 
mais il est Souvent grave; ils se concentrent spontanément 
‘par évaporation et, prenant une densité supérieure, défor- 
ment et rapetissent les (EIAUUITES 13 ti sont ROC de 
conserver. 
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Ainsi que beaucoup de: micrographes; nous, avons,eu;en 
notre possession un. liquide remarquable. par la-facthté avec. 
laquelle il conserve les globules sangui s (4).lse-concen- 
tre-peu par l’évaporation spontanée à.la sur ce, du; porter: 
objet, etse conserve indéfiniment, Sans, tuble ni altération: 
quelconque... 1h s tasersbäoèra ii b 

Le liquide mixte suivant, que A 
de cinq ans;,-et dont. nous donnons Le corses : présente les: 
mêmes avantages : n 23eu0o7 29lirde 20h IToNNs basqèb 


ci 


Liquide propre à la contention 0 à ta pré b rit 


‘Glycériné ordinäire des Pharmacies. : — parties. ‘en pas" pisRo 

‘4 Acide sulfurique concentré let pur. pd D Æparties NN ass 

Eau distiklée, quantité:suffisante:pour.obtenie me 150 
: à la température de.-H 45°, présente la, densité de 1028,:::2, 


&s134 


“La présence ' de’ Pacide’ sulfurique! n’altère én HD Te 
forme ni lareculeur des cérpuseules TOUS! Le’ mélange de 
cet acide et de là gljcérine avec lea retarde en grande 
partie l’évaporationtet lt Concentration duliquidé: Mfaut: 
éviter seulement d'y toucher avec tn-instrument métäalli 
que; et: se borner: à pe dans le flicon? avec” un tube de 
verre. 15 SU 1897 25 te k£ 

dois 39 STIS1 

Manuel opératoire. Re _ Aprèsur un 1 examen long et minutieux, 
des taches suspectes,, fait au grand jour, on_ fait choix d'une. 
tache.unique bien limitée et bien nette, n' ayant, autantque,, 
possible, subi aucune-traction ni frottement, grave. Avec. 
des ciseaux déliés.où la pointe d’un, scalpel; en-enlèye, un. 
fragment de. tissu taché, de la superficie moyenne, d'une, 
pièce de 20 centimes, eton le dépose sur une Jame de, verre: 
porte-objet. A l’aide d’un tube.effilé, on | puise dans leflacon., 
quelques gouttes du liquide £ONSeTY ateur qu'on-laisse tom. 
ber sur, le fragment, de UsSu, etl’on abandonne, limbibition.; 
à elle-même pendant, cinq heures environ... Au jou de:ce. 
temps... à... l'aide, .de, deux. petits tubes. pleins effilés. à Jeur: 
extrémité, on. frotte, on.retourne, plusieurs. fois, et Alf e : 
ment l’on effiloche le fragment de tissu. à, la surface ,de Ja ; 
lame, :de.. verre. de RARISS, à, détacher, et 8 remets, ‘en 
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( b Ge drédd' est pére para un  préperéiqur d objets. misrosppiquens; 
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suspénsiün ‘les matériaux insülübles. Le tissu étant älors 
enlevé, il réste sur lé verre une gouttelette de liquide plus. 
où MOMS limpide plus on moins coloré, qu'on recouvre 
immédiatement d'une lamelle de verre très-mince et qu’on 
pürté Sous là platine du microscope. Ainsi que nous l'avons 
dit précédemment, le grossissement qui nous paraît le plus 
favorablé à céS observations s'obtient par là conjugaison de 
l'ébjectifn"13 et dé l'oculaire n° 2 (microscope Nachet). In- 
dépendamment des globules rouges que l'on peut décou- 
vrir daps;.cet..examen,. on..observe. assez généralement un 
certain nombre,de corps étrangers dont l’origine s'explique 
d'elle-même :.4° des débris -de fibres de.coton;.de chanvre 
ou derlaine qui: se-reconnaissent immédiatement à leur 
grosseur'ét à leur longueur considérables ; 2° des cellules 
etidébris de, cellules épithéhales, sile-tissu quel on examine 
provient d'uneichemise, d’un pantalon; d'un mouchoir:ou 
de tout autre,.vêtement :en.contact avec la peau ou une 
muqueuse:; 3° .des. corps. amorphes d’origine fort diverse, 
etique Fou,négligeinstinctivement parce qu'on n'enrencon- 
tre, jamais, deux. de. forme. identique et.qu'ils sont étrangers 
à l’objet des recherches. Si la préparation renferme au con-; 
traire des globules rouges sanguins, on les aperçoit immé- 
diâtément en nombre considérable, quelquefois plusieurs, 
ceritaines à la fois, et préséntant une grande uniformité de 
diatnètre et de couleur. C'est alors que, par le procédé dé- 
crit, on prend exactement la mesure de quelques-uns de ces. 
slübules les moins déformés. La moyenne de ces diverses 
observations rapprochée du : diamètre véritable des glo- 
bules'sanguins (1/126 de millimètre) suffit à trancher la 
question médico-légale. Il arrive souvent que l’endosmose 
ou l’exosmose n'ayant pu être complétement évités, les glo= 
bulëes n "offrent pas très-exactement le diamètre de 1/126 de 
millimètre. L'écart dans ce cas est peu considérable, et Ja 
forme générale, la couleur, ainsi que le grand nombre des 
globules observés, suisent pour démontrer qu ‘on a affure | 
à des taches de sang. 

ILest inutile d'ajouter que, malgré toutes les précautions 
imaginées,; tes globules observés de la sorte-ne-présentent - 
jamaisilamettetéides globules non altérés. L'habitade de 
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Fobservation microscopique! et l'expérience de éette sorte 
d'examen sont indispensables ‘à! ds “er MEET ‘de ces 
constatations. énsféregié &h Jo 
I est bon, dans ees sipahislés : ut mentnii Eté 
la main et d'observer de temps à autre unelame de: verre 
recouverte d’un peu de sang. On prépare aisément ce test- 
objet de la manière suivante : une fine gonttelette ‘de sang 
est disposée sur une lame de verre très-propre; *etrétalée 
immédiatement sur une large surface à l’aide-d’un petit 
tube ou d’une barbe de plume. Ce sang se dessèche en 
quelques instants et constitue alors une préparation inalté- 
rable, fort commode, dans laquelle les globules conservent 
leur forme, leur couleur et leur diamètre véritables. © r 
Plusieurs mierographes ont cherché, dans l'observation 
des globules blancs du sang, un moven plus sûr que le pré- 
cédent de déceler la présence des taches de saug. Nousne 
pouvons partager cet avis et en voici les raisons : ilest hors 
de doute queles globules blanes résistent davantage queles 
globules rouges aux lavages et aux déformations diverses 
qui accompagnent l’action d’un liquide aqueux sure sang 
desséché; nous ajouterons même volontiers que ce dernier 
caractère devrait tendre, dans bien des cas, à les faire pré- 
férer aux globules rouges eux-mêmes dans/les recherches 
médico-légales, sans le fait suivant qui équivaut presque à 
une proseription absolue. Les globules blancs du sang, de 
l'avis de tous les micrographes, ressemblent complétement 
pour la forme, la couleur et le diamètre aux globules du 
mueus et du pus. Il suffirait donc d’un peu de mueus nasal, 
uréthral ou autre, d’un peu de pus provenant d'un bouton, 
furoncle ‘ou abcès superficiel pour induire l’expert-en 
erreur. Énoncer simplement ce fait, e’est condamner ce 
mode d'investigation. Il convient encore d'ajouter que les 
globules blancs du sang sont, relativement aux globules 
rouges, dans une proportion extrémementminime et qu ils 
échappent facilement à Fobservation, grâce à leur singu- 
lière transparence. Bien que, par elle-même, la constata- 
tion seule de ces globules prouve peu de chose, il est de 
notre devoir d'ajouter que la présence simultanée dans une 
même tache de globules rouges et de globule$blancs, con: 
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stitue cependant une preuve nouvelle en faveur de l'exis- 
tence du sang : l'expert ne négligera rien pour lobserver 
et la signaler à l’occasion. 

Pour nous résumer, il n’existe aujourd'hui dans la seience 
qu'un moyen sûr de se prononcer sur la présence d'une 
-tache de sang à la surface d’un tissu ou d’un objet quel- 
conque : ce moyen, c'est l'observation microscopique de la 
forme, de la couleur et du diamètre des globules -rouges. 
Dans tous les cas où eette observation ne révèle rien de 
positif, nous coneluons à la négative, quelle que soit d'ail- 
leurs l'apparence extérieure des taches soumises à notre 
examen,  : 

S’il importe à l'instruction d'être édifiée sur la présence 
d'une tache de sang, il lui importe quelquefois autant de 
savoir si le sang est du sang humain. Cette seconde partie 
de la tâche de l'expert est toujours la plus épineuse. 

La solution de ce problème reste encore à trouver, per- 
sonne aujourd hui ne prenant au sérieux les indications 
fournies par un chimiste de Paris, qui se prononçait autre- 
fois sur la seule odeur développée par le contact de telle 
ou telle tache avec l'acide sulfurique et la série des réac- 
tions chimiques bizarres, imaginées par un chimiste italien 
pour arriver à caractériser le sang de tel ou tel animal. 

Dans l'état actuel de nos connaissances, le sang de 
Phomme ne diffère du sang d’un autre mammifère que par 
le diamètre de ses globules rouges. C’est donc encore Ja 
micrométrie qui pourrait seule fournir la solution de ce 
desideratum, si par malheur le diamètre des globules rou- 
ges des principaux mammifères ne se rapprochait sensi- 
blement du diamètre des globules de l'homme. Le tableau 
suivant met les résultats en évidence : 


Animaux, Biamètre des globules rouges, 
Homme. . . ... DALPQEBEN CG TT & 1/126 
Ginette 1/139 
HAUER Si cn bd 5 Où) nel NÉ si 1/142 
LU 5 el 11100 
Bœuf.. ne Mt se RU AIS 
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Si L'on, compare: les. globules rouges.de l’homme: à çeux 
des autres animaux. inscrits dans, le tableau : précédent, .on 
constate que le diamètre des. RERpDI EE) est, plus:-considé- 
rable. Il semblerait done, d,priort, facile, par :uné,mesure 
exacte, de se prononcer sur. l'origine.; des taches..de, sang 
SOUmIseE : à. | expertise, Il n'en. et pas toutà fait.ainsi. Que 
faites au microscope br répondre d'u une; erreur. de. 1/500 
ou de.1/600 de millimètre,.les alternatives. de. sécheresse. et 
d'humidité auxquelles Tes. globules sanguins ont, pu. être 
exposées, l’endosmose plus ou moins rapide qui se produit 
lors de l hümectation, et. la déformation qui peut en être la 
conséquence,.sont autant de. motifs,d'hésitation.pour, l’ex- 
pert: Telle.circonstance peut.se produire: qui donne:dans 
Fobservation et la mesuré micr ométrique un diamètre un peu 
plus grand où un peu plus petit aux globules du sang hu- 
main, .et.les rapprocheraït en, conséquence..des, globules 
d'unautre animal. L'inverse serait-encore plus grave:Lors: 
que la différence du: diametre des: globules observés est 
considérable, si, par exemple, üne série de mesures effec- 
tuées donne une moyenne de 1/200 de millimètre, si Les 
globules neparaissent d’ailleurs.présenter aucune, déforma- 
tion, aucune.déchirure; plissement ou -crénelure apprécia= 
ble, qu’il paraît évident que leur volume extériéur n’a pas 
été Sensiblement modifié par la dessiccation. et l’humecta- 
tion, l’expert.:pourra déclarer .que,la tache, examinée ne 
paraît pas appartenir à du:sang humain: 

“Le cas le plus délicat est le suivant. Adeline iquë r a 
pért ait constaté de la manière la plus évidente la présence 
des globules rouges en nombre considérable, .et que la 
moyenne.de toutes.ses mesures soit précisément 4/126 de 
millimètre, devra-t-il conclure à: la présencedu sang hu- 
main? Éclairé äujourd'hui par l’ expérience de plusieurs 
années, dominé surtout par la crainte d’une coïncidence, 
fertuite.et la responsabilité, terrible. d’uneconclusion. qui. 
entraîne quelquefois la peine: capitale, nons'n’hésitons pas 
à répondre : Même dans ce cas, l'expert doit douter encore et 
se garder d affirmer que le sang est dusang humain... 

Tous.Jes animaux à sang rouge n’ont pas leurs globules 
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circulaires. Sans ci iter quélqués mammifères exceptionnels, 
il'est démontré que ous les" poissons, les diseiux, lés batraz 
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ciens, ‘ophidièns, eté., possèdent des globules éllipliques 
ét à nuyau intérieur. Jest. superflu d'ajouter que Ja seule 
cotistatation de cette sorte de globules suffit pour faire 
réjéter idée du sang humain. C est le cas lé plus héureux 


pour l inculpé, attendu qu'il ne peut dès lors résfer aucun 
doute dans T esprit du j jury. Sur Ja nature exacte et l’origine 
dès taches dé sang, $ Si r HS met ces faits convenablement 
en lumière. 


PREMIÈRE OBSERVATION. — Au mois d'octobre 1860, un one fut 
trouvé ‘assassiné dans les environs de B..., frappé de deux coups de 
couteau qui avaient dû déterminer une mort rapide ; des tracés de lutte 
existaient dans le voisinage du cadavre. La justice inforrne immédiate 
ment et, dirige. .des poursuites dans plusieurs. direétions.,: Denx, jours 
après la découverte du crime, un, homme est arrêté et des perquisitions 
minutieuses sont pratiquées à son domicile. On saisit, entre autres 
objets, une blouse bleue ainsi qu'un mouchoir de cotonnade, couverts 
de taches rouges, L’accusé'nie, Mais ne sait comment expliquer la pré: 
sence-des sucdites) taches, qu'il,attribue tantôt à un saignement-de nez; 
tantôt. à une, blessure ancienne qu'il se serait faite à la main..et; dont al 
reste encore. une. légère cicatrice. Il est du reste d’une intelligence très 
bornéé et ne paraît pas {rop comprendre l'importance de ces questions. 
En'exécution d'uné commission rogatoire du parquet de B..., ces deux 
objets tachés sont soumis à notre examen. Nous avons à Noa aux 
questions suivantes : 

19 Les taches rouges qui souilient la loss et le mouchair ie 
sieur X... ont-élles été. produites par du sang ? 

19e Danslecas d'affirmation, ce sang est-il du sang humain ? 

Une inspection attentive de ces deux objets révéla d’abord les faits 
suivants, :,1° la blouse n’était tachée qu'à l'ouverture eti dans l’intérieur 
d’une des deux poches; 2 le-mouchoir était taché dans deux endroits, 
et les taches étaient larg es et fortement empesées. 

L'examen microscopique nous fit voir tout d'abord que nous avions 
affäire à dés globules sanguins elliptiques. Le grand diamètre présentait 
1/68 et:le petit-diamètre: 4/116 de millimètre. Nous fûmes en: outre 
assez heureux pour. découvrir empâtées, au milieu d’une. des- larges 

taches, du mouchoir, trois écailles luisantes, dont la forme et la couleur 
_miroitanté, ainsi que lobservation de Stries parallèles sinueuses carac- 
térisaient suffisamment les écailles d'un poisson: A a ‘snite de nos ire 
cherches, dont: nous ND: ré ici que le Jura nous nent nl les 
conclusions suivantes :. 

« 4° Les, taches rouges. qui souillent a Rats et ne mouchoir du 
« sieur X... ont été certainement produites par du sang, | 

“90 Les globules! rouges dbsérvés dans és ‘taches iprééédéiites! élant 
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«de forme elliptiqué, ne peuvent appartenir qu’à du sang de poisson, 
& d'oiseau ou de reptile. Vu la présence de trois écailles de poisson 
«trouvées pâf nous au miliéü d'üne de cès taches, il est fort probäblé 
& que le sang qui souille la blouse et le mouchoir du sieur X... est le 
« sang d’un poisson. ILest certain, en {out cas, ss ces Laches n’ont pas 
« été produites par du sang humain, » 
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À la suite de notre rapport, il Y eut une ordonnance de 
non-lieu. 

Quarante jours té ces événements, le véritable assas-. 
sin fut découvert et condamné à la suite des aveux les plus 
complets sur ce dernier crime et plusieurs autres. 


Il ÿ a quelques jours à peine (novembre 1864), M. Am- 
broise Tardieu et moi recevions la commission rogaioire 
suivante : 


DEUXIÈME OBSERVATION. — « Nous; Louis-Auguste RRREUE juge 
« d'instruction de l'arrondissement de Sancerre, 

« Vu la procédure suivie à la reqüêté du ministère pablié chtté 
« Marie D...; femme de Louis F.::, propriétaire et cultivatéür, deftieu- 
rant à Garighy, prévenue du doublé crie de Castratiün et d’empoi- 
sonnement ; 
« Exposons les faits sitrants : - 
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«8 I. — Marie D... âgée de trente-cinq ans, était mariée avec un 
sieur F..., cultivateur aisé, mais d’une intelligence bornée: Adonnée 
depuis plusieurs années au libertinage, cette femme:avait en dernier 
lieu pour amant le nommé Simon J ..; qui travaillaithabituellement 
dans sa maison en qualité de batteur en grange ; cependant.cetie liais n 
avait cessé dans le mois de juin dernier par suite du. mariäge de . 
Simon J.:: La femme F..:, se voyant délaissée par Son amant; en 
« conçut le plus vif ressentiment et résolut d'exercer sur lui une ter- 
rible vengeance; elle l'attira chez elle dans la soirée du 23 octobre 
dernier, sous prétexte de lui remettre une somme d'argent qu’elle 
lui devait, lui fit les avances les plus provoquantes et le combla de 
« caresses qui ne furent accueillies qu'avec la plus grande froidéur ; 
elle alla jusqu’à lui déboutonner son pantalon et à lui prendre ses 
« parties sexuelles dans les mains ; enfin, au moment où J:.:.faisait un 
« mouvement pour échapper à ses étreintes, elle. lui trancha la verge 
« avec un rasoir. Malgré la déposition si accablante du blessé qui a 
survécu à cette affreuse mutilation, malgré d’autres charges qu’il est 
inutile de mentionner ici, la prévenue se retranche dans un système 
« de dénégation. On a saisi chez elle un jupon maculé de taches rouges ; 
« ces taches, que l’on suppose provenir du sang de sa victime, seraient, 
« d’après elle, du sang d’oie qui serait tombé sur son, jupon; pendant 
« qu’elle saignait une volaille. Il serait done utile de soumettre ces 
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« taches. à un examen sérieux et de vérifier si.elles ont été produites par, 
«du sang humain ou par le sang d’une volaille. » 


S IL — Ce second chapitre de Ta commission rogatoire a trait à un 
empoisonnement pratiqué par 44 fem F.. sur la personne de son 
enfant âgé de dix mois! Il est inutile de le relater i ici. 

À la suite de cette commission rogatoire, M. Tardieu et moi avons 
été désignés par M. Chopin, juge d'instruction près le tribunal de pre- 
mière instance de la Seine, à l'effet de procéder aux diverses recherches 
ci-dessus indiquées. 

On comprend de quelle importance il est; dans cette grave affaire, 
de déterminer avec précision si les taches du jupon sont formées par du 
sang de mammifére où du sang d'oiseau. Or, au moment mème où 
nous écrivons ces lignes, cetté déterminatien Yient d’être achevée, et 
voiei de quelle manière mous avons procédé :: 

Nous avons, coupé avec des ciseaux un pete d’éloffe du jupon, 
dans une partie complétement exempte de toute tache, et nous y avons 
laissé tomber quelques gouttes de sang d’une oie que nous avons àdes- 
sein piquée au cou. Quatre jours après, et alors que les taches étaient 
complétement sèches et cassantes, nous avons procédé à leur examen 
microscopique comparativement avec les taches suspectes du jupon lui- 
même. Les deux sortes de taches ont été simultanément traitées par le 
procédé indiqué ci-dessus; soumises au même temps d’imbibition, exa- 
minées dans les mêmes conditions de temps et de température, soumises 
énfin à la mème amplification de instrument. Or, les deux résultats 
sont aussi dissemblables que possible : les tachés produites par le sang 
d’oie cèdent au liquide conservateur et permettent d'observer dans le 
champ de l'instrument un nombre considérable de globules rouges 
eHiptiques, à noyau central manifeste, dont les mesures microscopiques 
moyennes sont les suivantes : grand diamètre, 1/80 de millimètre : 
pétit diamètre, 1/146 de millimètre. L' observation microscopique des 
taches suspectes ne présente rien d’analogue ; on y découvre bien, à la 
vérité, un nombre considérable de corpuseules rougeâtres, fais {ous 
sont parfaitement circulaires, et, malgré Pattention la lus soutenue, 
nous nw’avons pu découvrir aucune. forme elliptique. Là moyenne de 
douze mesures pratiquées sur ces globules rouges circulaires, naturelle- 
ment Choisis parmi les plus intacts elles moins déformés, nous 4 donné 
1/131 de millimètre de diamètre. 

La conclusion de ces faits ressort d'elle-même : 

4° Il est incontestable que les taches qu’on observe sur le jupon de 
la femme F... sont des taches de sang. 

2 Bien que, par leurs dimensions, les globules rouges observés et 
mesurés au microscope se rapprochent beaucoup plus des globules de 
sang humain que du sang de tout autre animal domestique, il nous est 
impossible d'affirmer que les taches du jupon sont produites par du 
sang hamain. 

-3° IL est bien certain er tout cas que les taches du jupon n’ont et ne 
peuvent avoir pour origine du sang d’oie ou de tout autre oiseau. 
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à ot er to f6titros ‘9h 
4 fa Note sur * Ja réduction de. se Pan de: Dar ä. L'état 
métallique par le sucre interverti | par M, À; JGOMMAULE 
(extrait), — On a CrUu..jusqu'à présent, que l'action. réduc- 
trice, du sucre s’arrêtait au premier degré, d'oxydation du 
cuivre (Cr O), et qu'i il était impossible d’obtenir.le métal à 
l’état.de liberté. Le sucre interverti peut cependant enlever 
aisément tout l'oxygène en combinaison avec..le, cuivre. 
Mais, selon l'état des liqueurs, on obtient. tantôt le, portal 


ET ‘Te 


pur, tantôt un mélange de cuivre et de protoxyde. jpire 
Pour obtenir le cuivre réduit, on prend une solution. de 
sulfate de ce métal très-étendue, on y verse une. solution de 
potasse caustique tant qu'il se produit un précipité. On 
ajoute à cette liqueur une dissolution de sucre interverti ; ” 
le précipité se redissout. On porte alors à J'ébullition. de 
sotution, qui ne doit pas. étre acide, Après très- eu de 
ivr hs ormé ; 
on le sépare. On reporte la liqueur. à l'ébullition ;. 1 un 
nouveau précipité apparaît bientôt; on constate qu‘ il is 
constitué par du cuivre métallique et du protoxyde qu'o 
‘peut enlever par de l'acide chlorhÿdrique très-faible. u 
Les eaux-mères, qui ont laissé déposer ce sécond pré- 
cipité, étant reportées à l'ébullition, donnent un ‘troi8ième 


dépôt, rose comme le cuivre galvaitosplastique et formé 


RUE de cuivre métaHique. 6191289. S'HS200 00 
Onpeut du resté;'en inodifiant un peu lé procédé, ohAr 
-de'suîte-le métal, sans mélange d'oxyde, 911.92 00h 


:Enopérant avec la liqueur de Frérishiiéef Fe deéleir- 
errant ae n'ai pu obtenir le! cuivre mé- 
tallique. Cependant on doit se mettre en garde/dansla 
:saccharimétrie, contre la possibilité de la rédiietion complète 
de l’oxyde de cuivre. : SE #6 
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— NT de l'eau ZA Laghount par ] M. A. Te AILLE, 
docteur ès sciences phyStques, à phärmacien aide-major de 
1e classe. — L'administration de la guerre, dans le but 
de contrôler un procédé préconisé au commencement de ce 
siècle par Périné, pharmacien des Invalides, et plus tard 
par quelques « Gien de santé dé la marine 6, pour la con- 
sérvation dés ‘eaux ‘potables ! ‘destinées au service des 
troupes en ‘routé,. fit ‘transporter au mois de juillet 1862, 
dans plusieurs tonnelets de la contenance de 50 litres 
chacun, de FA dé at à” pisse Le voyage fut de 
vingt jours." d'aé 
L'eau de duélquésuns de ces tonneléts see vent le 
départ, tdditionnée de 50 grammes d'oxyde. de manEE ee 
naturel. | 


” J'eus mission d'examiner l'eau contenue dus À ton- 
nelets. FOUT | 

"Le tonnelet n° drentermatt der eau du puit de Le 
‘additionnée de manganèse. | | 

_ Celni marqué n° 20 contenait la même eau, pure de tout 
mélange. TR 

Le ‘tonnelet : n° “22 avait été “rempli d'eau puisée à l'a- 
breuvoir. alimenté. par | Je barrage, | “ 


Enfin le n° AT renfermait de, cette: eau | additionnée 


#57: 


4 foule de manganèse, | | | AS 
Aer après la. réception. de. ces. eaux, je ‘en. à fis 
“Onn mesura san APE 4 des de snbte liées: 

400%, der,chacune d'elles, dans le but de déterminer la 

que de matières fixes qu'elles tenaient en dissolution. 
Puis je procédaï à: l'analyse avec: le ‘plus”de :célérité 

dm ps l'aspect, la saveur, l’odeur indiquant te ces 

:eaux/avaient subi des altérations profondes. gs) 

“INoïici des chiffres résultant de ces done rapportés à 

un litre: NF AI 9 
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$ Ier, — Eau nu PULFS DE, LAGHOUAT. 
Eau 
| Eau pure. avec manganèse, 


Poids du résidu séché à + 100 par litre... 45,880 16,900 


Idem sn. Éeiné, EE A 146208 
"Degré sulfhydrométrique le jour de la réception. $ 
Soit hydrogène sulfuré. . ,. :. MENT de OT de 9H0; 
BOit SOUTENUE ,  05,0033 de 00038 
Degré sulfhydromét., 13 j jours après la réception. 0° 30 0°,40 
Degré hydrotimétrique. . cérreer ane 66° 68 
Réaction. .:.. 570) 2402 2H0b à  : Alcaline. Alcaline, 
Matière organique. Re te Se de Tri duant très notable: Hot 
Gaz dégagés par l'ébullition. Das 
Acide PM par'litre. :::7 "26430000 42,6 387 
Oxigèné, +. HAS JE SORA 0,5 2,1 
Anne, 4.44 NME AE | V3 : 
Composition de l'air dissous dans l’eau | 
Oxygèke.2}}5 CHAOSCEON | PS A TEMMENSES 3,3 128 
AZOLO.. Te re MT OS CRIER 96,7 87,2 
100,0 100,0 
Dosage des sels par litre : 
Carbonate de chaux.. . ... . . . . .. cn LS 0,162 
Fdemns "4e MAsloe CR INR PIE TONER » 0,023 
Sulfate. de chaux. u étnintte sait Rois de CORP 
Idem, de magnésie.. . . . . .. LA: TER es oo TOM. 
Azotate: derpotasse: 0 J49700 ESA, ALES, +45 2OUHA 0,013: 114 
Chlorure de potassium, ,. . ,.: .…... .. os » 0110, 
Pen. 11. de Sodidm; "197.07 (RTL ANEN à » 0,295 
Feret alumine. Jeep. SIT Fi . 1, 0,001 0,080: 
SGD. ef MAR M RERS Ses Are … 0,032 . 0,118, 
OLA Pr NES Puf. 1 ,492 


$ IL. — EAU DU BARRAGE DE LaGHouaT, 


g ni 
Ea4 pure. avec manganèse. 


Poids du résidt séché à 1002 par litres ; , ; 45, 070- 15,200 | 


Idem. .. ... “EniCiné dde oc 06842 05,875 
Degré sulfhydrométrique le jour de la réception: 49,87 pæ — 
Soit hydrogène: sulfuré. . :. :. .:. . . | jee, 374 0,324. 
Soit soufre. . . 05 ,0023 “0 00076. 
Degré sulfhydromét., 13 jours après la réception. 0607 0040 
Degré hydrotimétrique. Te 6. FOSSES) BBo "11 BE or 
DDR ea di , ....Alcaline. FEAT Pi 


Matière organique, . : ::,: , . .. Quantité très- notable, Très-noi b. 


NARIÉTÉS. ‘5#9 
‘Ge dépagé par obénition. 


Dani nÈèr HALL BL : Eau 
| k -# Eau da ayec manganèse. 


Abd dsénèté pat litre. es FIPOL' UE 0) 178 Non déterm. 
CE vent note à 2 7e EN iR die L La m0 Idem. 
ES rte hr ee 16,8 Idem. 
FETE Myth ati vs tre J L:9° ——— 3 

| 35,5 


main à on Composition de l'air dissous dans l'eau. 





Oxygène NOTION Tel D OC US OT à à 4,6 » 
Azote. ee 0 . . à + 98,4 » 
“A4 $ 100,0 » 

‘ Dosage des sels par litre | 
Carbonare de faux. . .. 1. 0,003 y 
Idem... de magnésie, . . ..... 4... ... 0,002 » 
Sulfate de chats *, 20 Gb ip | Sn mois 0,400 » 
Idem, de magnésie. . . Run SE SN 0,100 » 
Azotate de poiasse.. Jet Er es Le ONiQ » 
CMIUEUES COMMON. 2 À Sn à à ee ee 0,617 » 
demi pad SOU à LA D Sn se à 0,236 » 
Fer. et alumine.. . : . . 4e «e «à RéneciD009. 0096 
1 PP RATER SET COURS PRES RCA ST at 0,038: ° 0,067 

BAR 7 ARS EE 0,812 | 


Ces eaux, Ne arrivée à Alger, étaient fortement colorées; 
celles additionnés de mang ganèse étaient plus jaunâtres, les 
autres, tiraient davantage, sur le’ noir. Leur. saveur était 
désagréable et leur odeur plus , désagréable encore. Les 
eaux pures, après quelques jours de repos, étaient devenues 
infectes. 

Le peroxyde de manganèse paraît avoir empêché la dis- 
parition complète de l'oxyg sene et retardé la formation de 
l'hydrogène sulfuré, mais il a augmenté la proportion de 
certains principes fixes (1). 





(1) Pendant la misston de Ghadamès, en septembre, octobre, no- 
vembre et décembre 4862, sous les ordres du colonel Mirchère, dans la 
régence de Tripoli, M. le médecin aide-major Hoffmann à expérimenté 
le peroxyde de marganèse, mais 1 Fa irouvé sans aucune propriété 
d'amélioration, (Rapports officiels au duc de Malakoff.) 
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260. ï | MANS no ali up oupiloos!s mo 
ae premier dr sulfhydremétriques;on, S'assura, qe 
le soufren’était pas entièrementàl'état d'acide. sulfhydrique, 
maïs aussi à. celui de.suhfite.oud'hyposulftesso"{ aa den 
‘Après :un’ repos de- 43: jours,ile soufrerétaituwpresque 
entièrement revenu à l'état de-sulfatesr brode b tbonq !1 
‘En résumé, en dehors: dubut-de conservätion: qu'on 
s'est proposé en-introduisant dusperoxyde de manganèse 
dans ces eaux, on-voit qu’elles doivent être rangées parmi 
les eaux séléniteuses, surtout celleduwspuits :iAprèsoleur 
long voyage, sous! l'influencé, d'une température élevée, 
dams des: vases ren bois:assez mal: fermés «et qui ont perdu 
près d’un septième! du liquide qu ils renfermaient; elles sont 
devenues ahsolumensd irirrent à être: ermplonénssnanie 
boissons D “ue ENT O ed 51 05 ino"8fem 
M. Pélissié CRecheïl és némoires Gar dde inyet d) 
pharmacies militaire, n° 2, 1860) a publié l analyse des eaux 
de Laghouat. . | RUE AQU po 
.. Lune, celle du puits de k Donne contient par litre, 
selon la saison, de 25,35 à 36, 50 de sels fixes, dont, 1512 dé 
sulfate de chaux: est D ih > 1 
L'autre, celle de Ja rivière e l'Oued Aly, n ne laisse qu un 
résidu du poids. inyariable de 5 décigrammes.…. nt ps 
Les eaux que j'ai analysées avaient. été puisées. sous es 
yeux. de M, Riester, PEROU en, chef. 140 à “CPE de 
Laghouat. so 4b° ‘ostered of olldaae: non: orbto'l 6 
ur Sur je _ de DR T 1 Re par. M Pée 
eHOLIER €t SanT-Pierre. — Le, boundou: lést un arbuste 
de Ja famille des apocynées ;, il renferme, comme (beaucoup 
d’autres plantes de cette famille, un violent poison... 1, sert 
au Gabon, suivant M. le docteur Touchard,, à préparer la 
liqueur d'épreuye dans les duels judiciaires. Les auteurs 
n’ont, eu, à leur disposition. que quelques, raçines. de, çet 
arbustes isiles devaient à ‘obligeance de M. Æ Falot,. médecin 


de la marine impériale, Ils en ont obtenu un extraît aqueux 
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ou alcoolique ‘qu'ils ont adininistré à divers animaux, 
télé que Tapinss: dcHiéns let: Igrenou uilles Leïprincipértonique 
dü'büundow-est déne soluble dans éau et dans l'alcoo!: il 
agit sur l’écofémie #]a manière de lashoix vomique este 
àsdireiqu'ib porteison effet.-sur le! Systèmemer veux -sensitif. 
I! produit d’abord une/augmentation du nombre des-inspi- 
rationstet desipulsationsiedrdiaques, ensuite ‘une diminu- 
tionnotable de Lces' mouvements. Il détermine enmême 
temps une: sensibilitésexagéréé, puis des convulsions téta- 
niques, enfin d'insensibilité, la paralysie et la mort. 
Dans quelquesicas, cependant) MM. Pécholier: et Saints 
Pierre ont vu: les animaux, quoique présentant les!signes 
d'une mort apparente, revenir à) lai vie, Onicomprend alors; 
siSon'actionest la même sur l’homme, comment les Gabo: 
nais ont choisi le boundou comme poison d’épreuve: 
(Compies rendus;\2° semestre, 4866.) 1 ait I 


tra dE TARA c: M pi: Ph 
269 290 DNAIBIIS LS: S ti 


_— Lettre adressée de Leon (Herique), par 1 M. DAUATS, 
phimacien aide-major de 1 classe, à M. le > phétiacien 
‘inspéctéur Poggiale, ‘qui l'a communiquée at Conseil” de 
santé des armées. — Nous avons l’honneur de vous chi 
Voyér, Me docteur Villalon | et moi, un produit que nous 
appelons ici l° obtéguine, et quin n "existe pee en "France, NOUS 
1e croyons | du AMOR dE cor k 
Dans nos excursions autour dé Ééon; nous avons trouvé, 
à l'endroit qu’on appelle le Paraïso, de beaux pieds dé 
prse-ress dont les branches sont toutes envahies par 
une: coûche’ épaisse d’une substancé grisâtre à à l’extéricur, 
blatiche et Xp intériéurement ; ‘donnant ja Fe 
fière serie di comme cireuse ! c’ést ob éguinel “un 
* En éxaminant atténtivement la ‘partie qui se trouve ‘en 
contact direct avee V” écorce de arbuste, on apércoit quel- 
ques cupulés noirâires' rempliés de” filfiets d'œufs rotiges 


microstopiques qui né tardent pas ji riäissance à dés 


Hi 56 118429 1} 
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quantités innombrables de petits vers, courant de tous 
côtés pour couvrir l’obréguine et s’en nourrir jusqu’à ce’ 
qu'ils aient atteint la croissance qui doït rte: 5 PT 
métamorphose de leur ‘existence, +2 4m 
L’insecte ET ee dont il ne reste plus dé là épeé k 
que nous n’avons pas encore vu vivant, $e fixe donc, du. 
moment de la ponte, sur ces branches de passé-rose 2 
meurt après avoir développé par ses piqûres une maladi 
analogue aux galles et qui fait sécréter' au tissu végétal 
cette matière qui l'enveloppe bientôt tout'entier pour servir’ 
plus tard de nourriture à la myriade de sa génération®"® !- 
Mais, tandis que les galles offrent dans leur composition 
chimique les mêmés produits qui font déjà lt compositiün 
intime de l'arbre sécréteur, Fobréguine présenté au con— 
traire cette particularité curieuse qu elle n'offre rièn des 
caractères que donnent dans leurs produits analytiques les 
malvacées. Il y a donc eu, pendant la sécrétion et par le 
seul fait dela piqûre, une modification chimique complète. 
L’obréguine se dissout rapidement dans l’éther, né lais- 
sant,pour résidu que la partie azotée : cette solution forme 
un beau sayon blanc avec les alcalis. Si on la fait évaporer 
elle laisse un résidu blanc, d’une adhérence qui rappelle 
celle de la térébenthine et brülant de la même manière, 
mais sans odeur appréciable. C’est une substance que-l on 
peut classer parmi les corps gras et résineux, presque in 
soluble dans l’alcool, plus soluble dans l'essence de téré= 
benthine et surtout fre le chloroforme, etc. | 
Nous avons demandé aux Indiens FA sont dans le pays 
les usages de ce produit. Ils nous ont tous répondu qu’ ‘is. 
s’en servent, après l'avoir bien malaxé entre leurs. oigts, ; 
pour adoucir les durillons et les COS. Nous avons fait quel. 
ques essais, mais cote action n ‘est pas bien, doi sir: 4 


— De lat actylis gummaifera (et-haddad de des. 5 Arabes) 
par M: Lerraxc, pharmacien-major pond re Nous de- 
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vons àl,ce pharmacien, distingué une : étude complète. de 
cette plante, dont. la racine renferme, à côté de plusieurs 
matières sucrées.et amylacées,.un principe très-délétère,, 
signalé d’abord par M, Commaille,.et.un peu plus tard par. 
M, Morin (4). Elle: croît dans diverses parties de l'Algérie, 
mais principalement sur le littoral; on la rencontre aussi 
en Europe dans les régions qui touchent à la Méditerranée. 
M: Lefrancen donne une longue et minutieuse description. 
par, laquelle il rectifie quelques appréciations douteuses 
de l'illustre Desfontaines, notamment sur la forme et,la 
grosseur de la racine. L’atractylis gummifera appartient, 
comme, on sait, à la grande famille des composées ; elle a 
teut. à fait AT de nos chardons. De toutes ses parties 
la racine est, sans contredit, celle qui offre, en raison de 
ses propriétés, le plus d’inté rôt. à l'étude, Elle est persis- 
tante, fusiforme; son famétne moyen est de b à 6 centi= 
mètres; sa bnigueur de 25 à 30 centimètres. Elle à une 
teinte brune à l'extérieur, ae porte des stries transver- 
sales, fines et serrées, qui paraissent dues au retrait qu'é« 
prouvent les cellules par la dessiccation. L'intérieur est 
d'un blanc jaunâire, très-ferme, susceptible cependant 
d’être rompu facilement par le seul effort des mains. Elle a 
une odeur légèrement balsamique, surtout lorsqu’elke est 
divisée: Sa saveur semble d’abord douce et un peu sucrée, 
mais bientôt on ressent à la gorge une impression d'’âcreté 
assez prononcée: De la section transversale d’une racine 
nouvellement récoltée s'échappe sous forme de gouttelettes 
un SuC visqueux qui se coagule et se solidifie promptement 
au contact de l'air. M. Lefranc a soumis cette même racine 
à de nombréuses recherches chimiques dans le but d’en 
déterminer exactement la composition et aussi d’en isoler 
le principe actif qui est, à ce qu'il paraît, d’une fugacité 
extrême. Voici d’ailleurs quel serait le résultat de ses re 





\.4 br 


(1} Recueik- de mémoires de médecine militaire, t. XIV et XVI: 
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cherches, : nwline, glacose; sucrelte canne; tannen vert, 
une sorte ide caoutchouc, matièrebalsamiquesdcrés-ymincipe 
:éthéré amyliquel, sel organiquerparticulier-quelsbauteur 
inoïnme-atractiÿlate. de-potassé, principe toriquenantatice- 
âcre, FA matière Mt io enwel sels 
-HURÉTAUT om xs 20iirt esouoiibqré vtt 
e M és assure. jeté, eme ere toxiques de la raçine 
“de l’atractylis sont parfaitement connues des Arabes: opt 
quelques-uns auraient déjà eu la.mauvaise pensée; de s'en 
-servir, dans.un;but criminel. 11 rapporte, dans, son long et 
important mémoire, divers; -empoisonnements déterminés 
par eette racine, ainsi que, des expériences (aa il ae tre- 
prises pour bien en apprécier son action sur les animaux. 
Il a con$taté que le principe toxique n' ‘existé pas dans les 
autres parties du végétal; la racine seule Je possède, mais 
le perd presque totalement par la, .dessiceation et, Ja coction 
dans l’eau ‘ou’ dans tout.autre liquide = -aussiles accidents 
ont-ils toujours eu lieu avec la'raciné fraiche: Quoi qu'il en 
soit, M. Lefranc donne le bon conseil, malgré. la grande 
volatilité du poison, de ne mänger de cette racine sous 
aucune forme, C'est à tort, aujoute-tAl, que. iDesfontaines 
la désigne comme étant un excellent aliment, après avoir 
été cuite. dans l’eau bouillante et préparée à. J'Huile ou au 
beurre ; cettepréparation culinaire ne seraitpas;encore sans 
nes La’ valeur ‘alimentaire -de Vatractyhis’gummifera 
réside exclusivement dans le’ récéptacle, où Ton ne trouve 
aucune trace, de substance vénénense. ÿ 


res Analyse desseaux qui: alimentent -lai citadelle, de 
Guelma, pare Mo Chisson, : ‘pharmatiemsäide:majorode 
classe, -T1l:yra deux fontainès qui! disthibuent keawi à 
la ‘citadelle; l’une située dans:là cour de:l’hôpitakmih- 
‘taire, l’autre dans le quartier ‘de cavalerie; ‘elles, sont ah- 
mentées/par des sources différentes, mais {toutefois traver- 
-santJés mêmes terrains et venant-de la méme-directiom!, 
2 L'eau derla-fontaine ded'hôpitdumtilitare;estidimpide, 
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dincolore;sinodores ‘élle rougitségèrementile: papien ide 
tournesol ;)satempérature varie suivant les saisons etse 
‘vapproche assez dela moyenne du lieu. Exposée: hibrement 
-&ltairpelle se recouvre; au bout: de” ont ‘dé qu pt Kid une 
pellicule de carbonate ideichaux.: nie oioninens 900 

Plusieurs expériences faites aux mois d’août'ètde sep - 
HABre, et Ta Re D ont FAIRE ne be 
PET Apt 291 & fo ; 
ne Un litre’ d eau, évaporé é'à siccité, Hobné un au fine 

quine Change pas parlla calcination, et’ due le MUR à 
“120°, est en mioyene dé ñl décigrainmes." 


JA efiiE 
sp Voici sa esl sa composition : : 


LIU 16 ff9 SEC Tic JU 293eTIq 


#9 be let de dy 
\o nié MAT 
17/9 A Ju 


21e) RE Acide: PR REA Dbrescaicaie al 0. 05005 x 1} 
4 ; cBirarbonate de. chaux... Gr iaror L0,381980 

 nrttter  Sulfite de chaux. . . A. LE 70 fe ] CL 062981 
H000 PiChloruré de calcium: - | 6%. JOSMISLEIO) OU DIEA 2154 91 
alusbi33c Fdbmerirde sodium: : fr. tirot.241el : 0,08704 | pe D 
ns ia :oSilice, alumime,, : rene Den, BOAHON oSferps 
1 Potasse, magnésie. - ne. s 4 sai Air dpi traces, 





Bret | HOË M 102 
afro» af : G'f 5 199 * Total. opt ot in 07 À 0,542, [AA ; 
21 IsHHOÏ , 
su ) ‘Anal se de l'eair du quartier de cuvalèrié 


loide, cafhoniqne libre. alare -df ac 0 01800! ls 
'Bicarbonate de chaux. . . . . . NÉ TVE TRS 
UE : sue dE EEk STUDY JONHL OA 11594 
ARTE » Ghloïure de: calcium. 444 ire Lee nes 120,08635 
yum à Idem. :. de sodium, ga Puaruséreie 00,05430 

-: ÂAlumine, Pos 2, es NO PONT 0,01400 


Total. 7 ARENA ME TU ORRE DES , 


Lesrésultats deces. his comme on le voit; diffèrent 
»peuolesuns des'autres: Pendant l'été, pourtant; une. cértaine 
5 faveuris'attache:à l’eau-duquartier:de cavalerie: j'ai dû’ re- 
-Chercherzäilleurs que dans là nature des composés: salins 
qu'elle: contient la/eause de cette: préférence : Je l’attribue 
- sa plus grande: fraîcheur relative: ::sa température: est:de 

 deux'ét'même trois degrés inférieurs: à celleide: Péaursde 
-FPhôpital;-quiy pendantles grindes chaleurs; marque 24, 25 
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et26%, tandis que: l'autre n'indique..que 24,122 et ,23%da 
cause de cette. différence s'explique: tout..naturellement. 
L'eau de la caserne de cavalerie séjourne longtemps,dans. 
d'immenses citernes, avant. de sortir, par, lorifice d’écoule- 
ment, tandis que l’eau, de l'hôpital arrive. directement.dela, 
montagne par une conduite de sept.à, huit kilomètres, qui;, 
le plus souvent, se trouve au niveau, du soks, 2 4, onto 


— Examen ophthalmoscopique sr yeux d'un malade 
atteint de chromidrose ; par M, Paul DAvyé, médecin-major 
en chef à l hôpital At de Boghar. - — Au mois d' août 
dernier, j'ai eu la bonne fortune de. réncontrer aux eaux 
de Bourbonne un jfune officier dé marine atteint de cette 
affection curieuse qu’a si bien étudiée M. Leroy de Méri- 
court, affection rejetée comme mâladie simulée par, la. 
Société médicale des hôpitaux : je veux parler de la chro-. 
midrose. L'histoire de ce jeune lieutenant de vaisseau a été, 
racontée dans la Gazette des hüpitauæ, juin 1864, par un 
chirurgien de marine de la flotte du Mexiqué. Cette obser- 
vation constaté l'époque de l'invasion de la maladie, son 
siége, son étendue, son aggravation après une blessure 
à la tête par arme à TU. | 

Quand j'éxaminai le malade au mois d'août dernier, la 
teinte noirâtre occupait les deux paupières, inférieures ; 
la poussière pulvérulente tachait le linge avec lequel on 
l'essuyait, et $e reproduisait rapidement. Il n'était venu 
à l'esprit de personne que ce jeune Poe pût simuler 
une affection aussi étrange. 1 

Le globe oculaire est normal, la pupille est sas se 
dilate rapidement sous l’action de l’atropine. Rien: dans 
l’aspect extérieur de l'œil ne peut faire soupçonner une 
lésion interne, La paupière inférieure est sensible au 
toucher, elle est quelquefois douloureuse. Le malade 
réssent un peu de chaleur dans læil, quand il a fixé 
pendant quelque temps des objets petits et rapprochés et 

quand il veut se livrer aux observations astronomiques. 
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Alors la vue se trouble, etilsurvient du larmoiement. Dans: 
toute autre circonstance: la vision s'exerce bien et sans 
douleur, : | S-#H6e La 

- Ces symptômes de: pire à dans l'exercice de la vision 
coincidant avec l'apparition de la chromidrose, j’eus l’idée: 
d’éxaminer le fond de l'œil à l’ophthalmoscope et de: 
rechercher si cette curieuse affection externe ne se com- 
pliquait pas d'un état pathologique des Mt ta in+ 
ternes, R ; 

‘La pupille se dilate rapidement sous l'action de l’atro- 
pine, mais l œil est extrêmement sensible à la lumière arti- 
ficielle, Le fond de l'œil est d’un rouge uniforme. Les 
bords de la papille. se fondent dans la teinte générale; 
son centre seulement présente uné coloration d'un rosé 
tendre. Les contours des vaisseaux rétiniens sont mal dé- 
finis, et ne se détachent bien que dans le point central de ; 
là papille. 

Dans les angles formés par les divisions artérielles et 
“veineuses du centre papillaire, on aperçoit une grande 
| quantité de petits vaisseaux très-fins qui vont du centre 
à la périphérie, On ne remarque pas que les veines et les. 
artères. soient plus volumineuses ni qu'elles aient une 
formé variqueuse. Elles sont plutôt noyées dans la teinte. 
rouge générale du fond de l'œil. Point d'ilots rougeatres, 
point de faisceau vasculaire, pas de taches exsudatives ni. 
plastiques. La temte rouge est trop étendue et trop uniforme. 
pour qu'il n'y ait pas là aussi de la congestion choroïdienne.. 
HN y a hypérémie de la rétine et ie la papille, rétinite. 
congestive, ou plus exactement hypérémie choroïdo-réti- 
nienne. 

L° examen ophthalmoscopique n'a pas été fait souvent, ; 
que je sache, dans de semblables circonstances : aussi jene 
le donne que comme curiosité, et je suis loin de tirer d’une | 
semblable coïncidence des conclusions qui, pour être sé- 
| riguses,, out besoin d’être étayées de faits plus nombreux. 
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| Saint-Martin!) 0e 0." 
re MARNE , 
(Versailles. : À: 8; | 
Lille. . . ..ZuA 19 148,0. Der 
Saint-Omér.r 00411 44,3. %,5$ 
Dunkerque. scsi 45,4, 5,2: 
Calais; . 1, HAN.) 45,1. PTE 3,9: 
iYalenciennes: 13} + 45,3 11, ; 5,0 
Maubeuge: 2.21"! 43,0 4: 44,0: L-AR.0! ï 4.6 
Camp de Châlons: è AB A6, 0 Al 6. 
Sedan. . ETAUR 45,2: 442,0: En-42 6 90 | 46 
S"+ }.43 BR 18,8 19,80 id: 43,0 140 
A9 49,5:4-1:8,0 12,0 0 
45,6:4.42,0 445 15,8 | 4, 68 
44,54.444,0, 44,9 40,7 4 A7! 
HOARLIL 73 :45,6.4:44,0 424145 A0,0-€ 4,20 
Phalsbourg. SIA INEE L 8,6 1.9.0 L:#:59:8! 15,3 4,291 
Strasbourg. |. 76 17,5 L140,% |40,8 01,5 | 4on 
‘La Rochelle.». AOAE.44,0 d22.5,0! 40,0 À 6:00 
Bordeaux. BCE 44,5. 45.6. | #4 A0 6:83 
Toulouse. : 43,9.0.44,0:1:-.8,0 “TA À 6,30 
Lyon. A2 46,01 44,5 43,7, | 467 
vof (Gotinettes)- 42,44 44,7 | —12h 15,6 À 4,9 
fBriançon. ..%vs 82 D'biddbal 4,9 À 3138 
DUREE E 40,2:445,1.1-—140,;%4 46,3 | 4,04 
+ 143,4:8.49,2.L:::4:0 6,6 À 6,56! 
‘Amélie- les-Bains:: E44,0:449,0: [3.5 16,0 À 4,9% 
Perpignan. . st EE À 7( 40,1 24,5 440 43,2 | 6,22 
Marseille. aires], 019,8: 844,6 Le3;4 A1,8 | 5,65 
40,6: 49,4 Le 454 7,4 | 7,16 
ct Coca :48,0:148,0:| : 10,0 -43,0:4 8,74 
 LEROMAHOË | : .A6,7.4: 22,0:41::::6,0 44,0 8:57! 
249,442; 60 :2453 46,7 | 8:22 
AIME Fpss Mets da .» 4 » 
23,5 | 22,7 12,4 10,3 EL 7,42 
Hem aqu4ff4 :feftoss7o4 o .» 2] 17/87 | 
289 ; SES EL ER TA 0 D,0r À 
LAS HART 7,2 | 20,0 | — 2,5, 6,18 
ip tb 200216 LaoGopini ri » 
5,8 | 46,0 | — 3,0) 5,25 
Hia8;0 V:146,5: f22%3,0 6,24 | 
402 44,810; 455 8,04 | 
40,5 » 0,5 ‘7:80 
«8,4 | 22,6 0,8 7,24 
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Potdux, DRcUOR | Tatengité D ve — au à pr nr OBSERVATEURS, |l 
ensuels lioyénné: |moyeune. | | … CONSTITUTION HÉDIQULE. pu féthiins menant) 
RACE À ŒAANBRSENTES | eccr-mamrarerss | L SRE 
og | | | | RO VENDEE ï 
Lh8 À er TOSt | Couubn… à 20 | 
49,9 x.o.s.o.l 41,9 | . NLENy Maine F 

C0 À AVR Li Ë —| ; FA  [BaLLEy. 
35,0 | no. 1020 lan Lit Le sac lareec Lsrot RRvenper à] 

48,7 {} Où LD UDEO Affctiong dé, poitrine et: rhumatismes, jele RAA a EN, | BÉRIGNY. . RE 
48,8 | 8.0. |! ,6 Constitution catarrliale à ! ‘cholérique. . SORT | LOEGS | GÉMAUL crie) j 
65,0 CICR 250 Bronchites ;: : ‘quelques diarrhées ‘simples : ST À Let Gi .! CRÉVAUX.. Gi 1 
87,2 | 10. |::4)8 TOuelques brônohites ; quelques rhiatisies IAE [RAOULT- Desuoxeu. | 
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. j A HYGR 
BAROMETRE A ZERO. TEMPÉRATURE À ponte mo 
» , “es ne — 
LOCALITÉS. Din | | [ire ere 
[Maximum | Minimum | Moyenne. | ;;, 4R d de 
Ni «a Tanre[ivepes 
..1| 691,0! 673,51682,481 8,2 | 16,2 | 5,08 
..1.705,3 688,5 | 697,30! 43,9 45,0 À 5,03 
750,8 |. 732,0 | 743,531 48,5 23,8 | 7,33 
» » » » Fo » 
165,9 | 747,31 764,02! 45,0 7,0 À 9,73 
» » » » «27 » 
744,41 723,8 | 735,93|. 8,7: 19,240 77,32 
769,4 | 748,21 759,351" 9,4 47,0 | 7,84 
» » NE) » NRC » 
676,0 | 664,4|668,70! 9,0 45,2 | 6,65 
» » » » » 1» 
759,2 | 740,3 | 754,32) : 9:8 sé 
169,3] 745,3 |788,46| -6:3 4,5 L°7,#7 
» » » » + 7 À °» 








— Statistique des forçats de Toulon.— D'après uné sta 
tistique du ministère de la marine, lé nombre dés forçats at 
bagne de Toulon (1), le 1‘ janvier 4866, était de £,872, 
Pendant l’année 1865, ilest entré au bägne 912 condamnés 
et il en est sorti 1,258. Sur les 912: individus ‘entrés, 
422 étaient condamnés pour la première fois aux travaux 
forcés, sans avoir subi antérieurement d’autres peines 
166 étaient des récidivistes, 23 étaient des forçats évadés. 

Les 1,258 sorties se répartissent ainsi : 166 condamnés 
morts au bagne, dont 2 en cherchant à s'évader ; 49 con- 
damnés libérés ; 62 graciés; 23 commués; 37 sexagénaires 
qui, aux termes de la loi, ont été transférés dans une 
maison de force ; 890 condamnés transportés à la Guyane; 
23 condamnés évadés du bagne; 8 condamnés extraits du 
bagne, dont 2 pour être traduits devant une cour d'assises; 
L'pour être conduit dans un asile d’aliénés, et 5 pour être 
rapatriés sur la demande de leur gouvernement, ; 

Voici la répartition de l'effectif suivant la durée des 
condamnations : au-dessous de 5 ans, 4 ; de 5 à 40 ans, 976; 





(1) Ilny a plus en France de forgats qu'à Toulon! 
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otaux Direction Intensité 1 7} J 
nsuels. moyenne. | moyenne. ‘27 CONSTITUTION MEDICALE, PENTA ERREUR 





:2,5 ARLON » Quelques cas de bronchites et fièvres intermitt. irrégulières, |CHALLAN. 
16,6 SO. 4,2 Constit, médic, bonne ; affect. de poit,; qqs dyssent. graves. | MARCHAL. 
25,0 À x. o. | 4,0 Constitution médicale fébrile et inflammatoire. . . …s.. «[V. FLEURY. 


» s. D'À » : { À 1 
28,5 Nu 0. 2,4 Très-peu de malades; qqs bronch,; fièv. interm. légères . | PALLÉ. 
» » » 





5,6 $: S. O. 2,0 Maladies des voies respirat.; quelques fièvres pernicieuses ! ICEISSON: 
56,0 S. 0. 2,2 {Fièvres rémittentes; bronchites; pneumonies.. , , .:. .|C. FLEURY. 
» » » 4 
36.5 À N. 0. 4,8 {Bronchites ; angines ; phthisies. , 4.4. ,, 2 dre is VIEUSSE. 
» » » 
8,4 N.:0. 4,k Bronchites ; fièvres intermitténtes, récidives. : .... .. . .|RAOULT. 
A 4 1,6 \Bronchites aiguës; angines; rhumatismes, 44... 4 à DuPLEssY. . 


de 41 à 45 ans, 226 ; de 16 à 20 ans, 388: de 24 à 30 ans, 12: 
de 31 à 40 ans, 4; à perpétuité, 268. 

Les crimes les plus nombreux ayant ‘amené dondurid 
nation, sont : : vol, 787; meurtre, 397 ; viol et attentat à la 
pudeur avec violence, 197; assassinat, 94; incendie, 75; 
coups et: blessures graves, 49; faux, 28 ;. empoisonne- 
ment, 16; faux-monnayeurs, 9; crimes politiques, 1; ph 
ricides, 9, ete. 1 

L'effectif se, décompose comme il suit, suivant l'A âge des 
condamnés. : de. 16 à 20 ans, 67; de 21. à 30.ans, 583: de 
34 à 40 ans, 569: de 41.à50 ans, 409: de 51 à 59 ans, 244. 
sur les 1. 872 condamnés, 972 sont des célibataires. 800 sont 
des hommes mariés, et 100 sont veufs. 

1,163 nesavent ni lire ni écrire, 529 savent lire ét. écrire 
imparfaitement, ÆST savent lire et écrire parfaitement, 23 
ont une instruction supérieure; 1,337 sont catholiques; 
84 protestants, 488 mahométans et 7 idolâtres. 

-. Sur des 4,872 condamnés, 119 sont étrangers, 1974 
Fr 186 sont nés.en Algérie et 3 aux. colonies. Les 
départements qui comptent le plus grand nombre de forçats 
sont : la Seine, 81 ; la Corse, 46 ; la Seine-Inférieure, 41 ; le 
Rhône, 31 ;la Meurthe, le Haut etle. Bas-Rhin, hot 30, 
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Les départements qui en ont le moins sont :1les Pyrénées- 
Orientales, 1 ; la Vienne, l’Indre et le Cher, chacun 2; la 
Vendée, 3; les Basses-Alpes et le Lot, chacun 4; la Creuze, 
le Gers, la Mayenne, les Hautes-Pyrénées, les Deux-Sèvres, 
le Var et la Haute-Vienne, chacun 5. 


— Changements dans l'habillement et l'armement de 
l'armée prussienne. — On lit dans la Gazette de Voss : 

« Nous apprenons qu’on a l’inteñtion d'opérer de 
grandes modifications dans l'uniforme des troupes prus- 
siennes. Les casques et les casquettes de campagne seraient 
remplacés par une coiffure plus commode; les collets droits : 
des habits seraient supprimés, on élargirait en général les 
uniformes, notamment par les manches. Au lieu de sacs, 
on donnerait aux soldats des sortes de gibecières en toile 
cirée. Le fusil à aiguille serait remplacé par le nouveau 
fusil en fer inventé par-M. Dreyse, qui est soumis en ce 
moment à l'examen des hommes compétents. On supprimera 
probablement le canon non rayé de 12, dont le service 
n'est pas satisfaisant. » 


— L'hospice du Saint-Gothard. — On écrit de Berne, 
le 26 octobre : 

Il résulte du rapport officiel le plus récent de l’administra- 
tion de l’hospice du Saint-Gothard, adresséau gouvernement 
du Tessin, que, du 1° octobre 1865 au 20 septembre 1866, 
8,391 pauvres voyageurs de toutes les nations ont reçu 
dans cet établissement 22,980 rations de vivres, et ont en 
outre été pourvus en partie d'effets d'habillement, notam- 
ment de bas et de chaussures. Parmi les assistés, il y en 
avait 63 malades et à demi morts de froid qui ont. été 
l'objet de soins tout particuliers. Les dépenses totales ont 
été de 8,818 fr. 70 cent. et les recettes de 8,507 fr. 20 cent. 


Omission. — Nous nous empressons de rectifier une omission com— 
plétement involontaire, L'article intéressant placé en tête des Variétis 
du fascicule dé février, De la simulation de l’érysipèle par les frictions 
de bou-nefa (thepsia garganica), est dù à M. CHassAGNE, médecin 
aide-major de 1*° classe an 11° de ligne. (La rédaction.) 





LE DÉPARTEMENT DE LA HAUTE-LOIRE ; 


Par M. G. Mouzzié, médecin-major de 2° classe. 


La rapidité avec laquelle opèrent et marchent les conseils 
de révision rend en quelque sorte impossible aux médecins 
militaires qui les accompagnent toute étude un peu appro- 
fondie des localités; ils ne peuvent, pour ainsi dire, étu- 
dier le pays qu’à vol d'oiseau, n'avoir sur la configuration 
géographique qu’une idée un peu vague et ne préndre sur 
les mœurs, l’histoire, les produits, le commerce, l’industrie 
que des notes excessivementsuccinctes. Quoi qu'il en soit de 
cette fâcheuse position, détaché auprès du conseil de révi- 
sion du département de la Haute-Loire, j’ai cherché, en 
mettant en ordre les notes que j'avais prises, à me rendre 
compte du résultat de ma mission, une des plus impor- 
tantes, des plus graves et des plus difficiles de ma position 
d’officier de santé militaire. Sans nul doute ce travail in- 
complet ne prouve pas grand’chose, car 1l n’est basé que 
sur une année qui peut être une année exceptionnelle, 
mais peut donner, cependant, une idée des causes et motifs 
d’exemption ainsi que du degré d'aptitude militaire de la 
population du département, jusqu à ce que un travail de 
statistique, établi sur plusieurs années, vienne donner des 
notions plus exactes sur ce même sujet. 

Le département de la Æaute-Loire a été formé, en 1790, 
du Velay, de parties du Forez, du Gévaudan et de l’Au- 
vergne. Son nom lui vient de celui du fleuve qui l’arrose 
à la partie la plus rapprochée de sa source. Côtoyé à l’ess 
par les montagnes du Vivaras, et à l’ouest par les monts 
de la Margeride, il est traversé du sud au nord par les mon- 
tagnes du Velay; la plupart de ces montagnes, sur lesquelles 
la neige séjourne plusieurs mois de l’année, sont couvertes 
de forêts et de vastes pâturages; leurs flancs sont incultes, 
mais les coteaux qui leur servent de contre-forts sont cou- 
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verts de châtaigniers ou de vignes, de prairies artificielles 
ou naturelles et de cultures diverses: dans les vallées se 
trouvent des plaines étendues et fertiles. 

Le sol est couvert de laves et de pouzzolanes; la plupart 
des montagnes sont de formation volcanique et conservent 
les traces irrécusables de leur origine : aussi les curiosités 
naturelles sont-elles nombreuses, de même que les sites 
sauvages et pittoresques; ce qui a fait donner, avec certaine 
raison, le nom de Suisse française à ce département. 
Comme richesse métallique, géologique, etc, ete., on 
trouve des gisements de fer, de cuivre, de zinc: deux 
mines de plomb et d’antimoine sont en exploitation, de 
même que plusieurs mines de houille. Ge département pos- 
sède, en outre, des marbres, différentes sortes de pierres, 
telles que des améthystes, des tourmalines, des jaspes, des 
grenats, du quartz, du plâtre, de l'argile, etc.; etc. On y 
rencontre aussi quelques sources minérales appartenant à 
la classe des eaux salines et acidules; ces eaux surgissent 
presque toutes au bord et au niveau des rivières qu’elles 
avoisinent : la plupart ne sont point exploitées ; les prinei- 
pales sont celles de la Soucheyre, de Coubon, d'Andrué- 
jols, de Paulhac, d’Estreys, de Salles, de Laprat, de Mar- 
geaix, des Poudraux, de Prades, de Hierbes. 

Les eaux minérales de Margeaix sont exploitées et pos- 
sèdent un établissement; parmi toutes ces eaux, celles qu'il 
m'a été possible de goûter pendant mon rapide passage 
sont : celles de Margeaix, qui m'ont parues être assez riches 
en bicarbonate sodique; celles de Hierbes, spécialement 
ferrugineuses; celles de la Soucheyre, ferrugineuses, ga- 
zeuses et bicarbonatées. 

D'une manière générale le sol est incliné du sud au nord: 
Le climat est celui du sud-ouest de la France, ou elimat 
girondin. Sillonné et entouré de hautes montagnes, le dé- 
partement de la Haute-Loire possède une température peu 
uniforme et régulière; ce qui s'explique : le point le plus 
culminant étant le sommet du Mezenc (1774 mètres) et le 
point le plus bas le niveau des eaux de l'Allier (390 mètres); 
il en résulte une différence de 1384 mètres. Or, la tem- 
pérature ayant à parcourir cette échelle verticale de 
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1384 mètres doit naturellement varier selon la hauteur et 
l'exposition du lieu où se fait l'observation. 

Le territoire tout entier du département compris dans le 
bassin de la Loire est partagé en trois vallées principales 
arrosées par trois importants cours d’eau et par leurs 
affluents : à l’est la vallée du Lignon, à l’ouest celle de 
l'Allier etau centre celle dela Loire, qui en est la plus large 
et la plus étendue. 

La superficie totale du département est d'environ 
528,000 hectares, peuplée aussi d'environ 306,000 habi- 
tants et divisée administrativement en 3 arrondissements, 
28 cantons et 260 communes, | 

Pays pauvre et agricole, l’agriculture y est cependant 
bien arriérée; mais la production en céréales semble être 
néanmoins en quantité suffisante pour la consommation 
locale. L’abondance des châtaignes et des plantes légumi- 
heuses, qui y sont cultivées en grand, sont d'un extrême 
secours pour les habitants des campagnes. Les produits de 
la vigne sont très-médiocres et insuffisants. La flore des 
montagnes est très-riche et très-variée. Les forêts qui 
couvrent les montagnes sont nombreuses mais peu vastes ; 
les essences qui dominent sont le pin, le sapin, le hêtre et 
le chêne. A l'industrie du pays, qui est l’agriculture et 
l'exploitation de quelques mines de plomb et de houille, 11 
faut ajouter : la fabrication des dentelles, des rubans, qui 
forment l'occupation d’un très-grand nombre de femmes 
et d'habitants des campagnes ; des usines à papier et carton, 
de drap commun ; la préparation des cuirs, des peaux, des 
lainages; l'exploitation des forêts, le sciage des planches ; 
la construction de bateaux qui sont destinés à être déchirés 
donnent encore du travail à un assez grand nombre d’habi- 
tants. Quant au reste de la population qui manque d’occu- 
pation, il émigre pendant une partie de l’année dans les 
grandes villes et va ainsi, loin de ses montagnes, chercher 
des ressources que celles-ci lui refusent, et si dans certaines 
communes la misère est grande, ce n'est pas toujours un 
sol ingrat qu'il faut accuser, mais bien les habitants qui 
semblent répugner au travail. 

On avait cru pendant longtemps que la nature toute 
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montagneuse de ce département était un obstacle impos- 
sible à surmonter pour la construction de toute ligne de 
fer, et qu’il devait être par conséquent privé à tout jamais 
de ces voies de rapides communications ; mais la science de 
nosingénieurs en a décidé toutautrement, car déjà plusieurs 
lignes qui doivent le sillonner sont en construction, et celle 
qui rallie le chef-lieu avec la capitale est en exploitation. 

Au point de vue historique, d’une manière très-générale 
et succincte, on peut dire que dans lestemps les plus reculés 
les Vellaviens habitaient la contrée et étaient soumis aux 
Arvernes leurs voisins. À sa venue dans les Gaules, César 
les affranchit de cette domination et les comprit dans la 
première Aquitaine. Peu à peu la civilisation romaine 
s’infiltra au milieu de ces populations à demisauvages, et 
des voies romaines rendirent le pays un peu accessible ; 
mais cette civilisation naissante fut vite étouffée par l’in- 
vasion des barbares, les Burgondes, les Visigoths, les 
Francs, les Sarrazins et enfin les Normands, qui, en 863, 
ravagèrent complétement le pays et brulèrent la capitale, 
Reussio, de nos jours Saint-Paulien. 

Au 1x° siècle, les évêques du Puy virent leur puissance 
grandir et l'église du Velay jouir de très-grands priviléges 
et d'une influence considérable, puisque, à la première 
croisade, Aymard de Monteil, évêque du Puy, fut chargé 
par le pape Urbain IT de l’y représenter. Cet évêque, homme 
d'épée autant qu'homme d'église, accepta avec enthou- 
siasme d’être, avec Raymond, comte de Toulouse, l’un des 
chefs de cette grande entreprise, partit à la tête de 
400 hommes de sa ville épiscopale, et, sous les murs d’An- 
tioche, en 1098, la croix d’une main, l'épée de l’autre, re- 
levant le courage des croisés, les conduisit à la victoire 
contre les Turcs. | 

Après les croisades, vers le xu° siècle, vinrent les guerres 
féodales. La féodalité, en effet, hérissa chaque montagne 
d’une citadelle où chaque châtelain avait à sa solde des 
compagnies franches qui lui servaient à piller, détrousser 
les voyageurs, les marchands et les pèlerins, et portaient 
ainsi la terreur dans tout le pays. Au moyen âge, le Velay 
ne fut donc, en quelque sorte, qu’un coupe-gorge; parmi 
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les seigneurs les plus puissants et les plus redoutés étaient 
les sires de Polignac. Pierre IT, évêque du Puy, fit appel 
à ses vassaux et tenta seul d’abord de réprimer cet état de 
brigandage ; mais ne pouvant y parvenir, demanda aide et 
secours au roi Louis VII qui vint en personne châtier ces 
puissants barons. 

En 1380 les grandes compagnies furent chassées par 
Du Guesclin. Au xv° siècle le Velay résista avec une grande 
énergie aux Bourguignons; au xvi° siècle il prit une part 
active aux guerres de religion et resta, en très-grande 
majorité, catholique. Depuis cette époque aucun fait re- 
marquable ne s’est passé, et son histoire se confond avec 
celle de la France. 

Les curiosités tant naturelles qu'historiques sont, ai-je 
déjà dit, extrêmement nombreuses soit au chef-lieu, soit 
dans tout le département : cratères, lacs, cataractes, roches 
basaltiques, églises antiques ou ruines féodales. Il n’y a 
en effet rien de plus pittoresque, de plus sauvage, de plus 
grandiose que ce groupe de montagnes placé sur les 
limites de l'Auvergne et du Lanquedoc, où l’on rencontre 
à chaque pas des traces de révolutions géologiques et 
sociales, des monts à pics basaltiques, aux flancs décharnés 
et surmontés de ruines d'anciennes forteresses ou d’an- 
tiques églises qui, comme les rochers dont elles hérissent 
le sommet, semblent l'ouvrage de géants. 

Chaque petite ville présente les ruines de vieilles fortifi- 
cations, et chacune a son histoire politique et religieuse. 
Du reste le plus grand nombre de ces curiosités naturelles 
ou historiques ont été décrites par des écrivains trop émi- 
nents pour me permettre d’en parler à tout autre titre que 
comme citation ; car qui n’a lu les descriptions d’une grande 
partie de ce pittoresque et curieux pays dans les œuvres de 
George Sand (le Marquis de Villemer et Jean de la Roche) ,ainsi 
qu’au point de vue de l’état présent et de l’avenir du dépar- 
tement de la Haute-Loire et de la ville du Puy, le travail 
dû à la plume de M. le vicomte Dufresnel, qui a traité ce 
sujet avec un esprit si vif et un talent si remarquable qu'il 
lui a été impossible de garder l’anonyme sous le pseudo- 
nyme qu'il avait pris ? 
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Avant de donner le résultat des opérations du conseil 
pour chaque arrondissement et chäque canton, il est, je 
crois, bon de montrer d’abord le résultat pour T'ensemble 
de tout le département. 

Le département de la Haute-Loire est, ainsi qu'il a été 
dit, peuplé de 306,000 habitants, d'une superficie de 
528,000 hectares etdivisé en 3 arrondissements, 28 cantons 
et 260 communes. Chacun des arrondissements est en 
quelque sorte limité par les vallées qui divisent naturelle- 
ment le département; au centre, l'arrondissement du Puy 
dans la vallée de la Loire; à l'ouést, l'arrondissement de 
Brioude dans la vallée de l'Allier, et celui d’Yssingeaux 
à l’est dans la vallée du Lignon. 

Le nombre des jeunes gens inscrits pour tout le dépar- 


tement étant de, 2. 2100 ECRIRE RES 3000 
Le contingent à fournir devait être. , , . : . . . 939 


Le résultat a été : 


Exemptions légales. . . .......... 435 
Exemptions pour maladies où infirmités. 21, 8785 

Décès entre le tirage et le conseil. : ... . . se RÆ 
Condamnation à des peines infimantes. PE ML 
Condatination A IAUTEN, 1e, ANUUE Eh 0 
Exemptions par le numéro du tirage. 15 ee O0 
Centipgenk. foutre sers . +022 


D’après ce dernier chiffre 935 on voit que le contingent 
voulu n’4 pu être obtenu complet, 11 a manqué 4 hommes: 
ce sont les cantons de Paulhaguet et de Langeac qui n’ont 
pu fournir le nombre voulu, 

Sur ce contingent de 935 hommes il faut encore remar- 
quer qu’il contient les dispensés, dont le chiffre s’élève 
à 77; 


Elèves ecclésiastiques. . ; : . . , , .: 27: 
Frères des écoles chrétiennes. . . , . . 45 
Elèves de l'Ecole normale, . . . . . { 77 
Ayant un frère au service (loi de 1835). 1 


Savoir : 


Ce qui porte le contingent réel à 858, sans déduction en- 
core des maintenus comme soutiens de famille et les 
exonérés, 


Arrondissement du Puy. — L'arrondissement du Puy 
est tout entier dans la vallée de la Loire ; c’est lé plus con- 
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sidérable des trois. Sa superficie territoriale est de 232,000 
hectares; ilse compose de 14 cantons et de 114 communes; 
la population est d'environ 137,000 habitants. Borné au 
sud par les montagnes de Margeride et du Mezenc, qui le 
séparent de la Lozère et de l'Ardèche, à l’est par les monts 
Mégals et l'arrondissement d’Yssingeaux, à l’ouest par les 
monts du Velay et du Forez et l'arrondissement de Brioude, 
limité au nord par le département du Puy-de-Dôme. La 
Loire l’arrose en le partageant en deux parties en suivant 
une pente légère du sud au nord-est, Les monts du Velay 
le traversent du sud au nord-ouest et les monts Mégals du 
sud au nord. 

Cantons du Puy. — Le Puy est divisé en 2 cantons, 
sud-est et nord-ouest. Cette ville, chef-lieu du département 
au centre de l’arrondissement et de la vallée de la Loire, 
s'élève en amphithéâtre sur le flanc d’une montagne co- 
nique nommée Corneille, où la foi religieuse des habitants 
a élevé au sommet la statue gigantesque de la Vierge de 
France avec le métal des canons pris à Sébastopol. L’alti- 
tude générale de la ville est de 632 mètres au-dessus du 
niveau de la mer. 

Bâtie sur un rocher au centre et au fond de trois vallées, 
entourée par deux torrents, la Borne et la Sumène, qui 
vont tout auprès se jeter dans la Loire, la perspective exté- 
rieure de la ville du Puy est charmante et n’a pas d’ana- 
logue. Rien eu effet de plus pittoresque que ces maisons 
à nuances diverses, ces coteaux qui l'entourent; les uns 
aux flancs dénudés comme ceux d’Espaly, que des masses 
de colonnes basaltiques qui s’en détachent ont fait nommer 
Orgues d’Espaly et dont le sommet, hérissé de vieilles 
ruines, rappellent le souvenir historique qu’en 1422 
Charles VIT y fut salué pour la première fois du titre de roi 
de France; celui de Saint-Michel, isolé en forme de cône, 
sur le sommet duquel la foi de nos pères a bâti une église 
admirable d'architecture, du Style roman; les autres, au 
contraire, couverts de riantes villas, de vignes, de vergers, 
de jardins, de prairies, d’une végétation splendide. Mais si 
l’on pénètre dans l’intérieur de la ville, cet aspectriant dispa- 
raît; on ne trouve que rues mal percées, étroites, sales, 
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d’une pente extrêmement rapide surtout dans la haute ville, 
et dont les maisons qui les bordent sont vieilles, noires, 
humides; on pourrait même, pour un grand nombre, 
presque ajouter sordides. Les pavés, en lave, polis par la 
pluie et les eaux, rendent ces rues très-glissantes et excessi- 
vement dangereuses. Le Puy cependant tend à se rajeunir; 
on abandonne la haute ville, et la nouvelle, bien construite 
mais sans style, se développe dans la plaine de la Borne, 
où se trouvent déjà les édifices publics. 

Le Puy est le centre commercial pour tous les produits 
agricoles et industriels du département, céréales, vins, 
bestiaux, race chevaline, etc., etc., dentelles et étoffes ; on 
y confectionne, en outre, les chapeaux de feutre de forme 
particulière et spéciale au costume des femmes du Velay, 
ainsi que les grelots et les clochettes dont les rouliers, les 
muletiers et les bergers ornent le cou de leurs montures 
ou de leurs bestiaux dans presque tous les départements. 


Canton sud-est. 


Le nombre des inscrits au tirage étant, . . . . . . . 143 
Le contingent à fournir . . . . . . . . «+ RoNT ET IR 


On est allé jusqu’au n° 102 exclusivement. 


Les exemptions légales se sont élevées à. . . . 21 
Les exemptions pour maladies ou infirmités, à. 35 | 

Les décès entre le tirage et le conseil, à. . . . 1 143 
Les exemptions par numéro du tirage, à.. . . 42 

Le contingent fourni, 4.298.871 


Moyenne sur {Défaut de taille. . . . .. +144 1000 
1000 visités. | Maladies (défaut de taille excepté). 405,0 


Canton nord-ouest. 


Le nombre des inscrits au tirage étant. . . . , . . . 147 
Lé'contingénte\#fournir.; M" NERO 


On est allé jusqu’au n° 116 exclusivement. 


Les exemptions légales se sont élevées à. . ... 20 
Les exemptions pour maladies ou infirmités, à. 50 ( 4,7 


Le contingent fourni, à.1.7 "141017 0 3.45 
Les exemptions par numéro du tirage, à. . ... 32 
Moyenne sur ( Défaut de taille... . . . . . .:. N'YTRS 


4000 visités, | Maladies (défaut de taille excepté). 474.7 
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Canton de Solignac-sur-Loire. — Solignac-sur-Loire, 
situé sur le flanc est des monts du Velay, à l'extrémité d’un 
plateau basaltique, au sud du Puy et sur les bords de la 
Loire, ainsi que l'indique son nom, a pour altitude 854 mè- 
tres ; son industrie est l’agriculture et l’élève des hestiaux. 


Le nombre des inscrits au tirage étant. . . . . . . . 52 
DÉCORS OR EEMAONETNNS MTL. 202 ri 1. à . 16 
On est allé jusqu’au n° 40 exclusivement. 
Les exemptions légales se sont élevées à. g 
Les exemplions pour maladies ou infirmités, à. 44 59 
Leñcontnsenttfogmmina,.. 1.2, 400,4 16 
Les exemptions par numéro du tirage, à. . . 13 
Moyenne sur ( Défaut de taille. . . . . 66,6 
1000 visités. { Maladies (défaut ‘de taille excepté). 466,6 


Canton de Cayres. — Ce canton est montagneux, bâti 
sur le versant ouest des monts du Velay. Cayres a une alti- 
tude de 1103 mètres: son industrie est l’élève du bétail et 
la culture des prairies, 

Le nombre des inscrits au tirage étant. , . . , . . . 58 


Bobnuunbentitiounnirde nr. (t.utls jepute 4 «4 13%: 
On est allé jusqu’au n° 43 exclusivement. 

Les exemptions légales se sont élevées à. 6 

Les exemptions pour maladies ou infirmités j à. 18 5e 

Depentineent IQUENt Aie . . . . . à es 
Les exemptions par numéro du tirage, à. . . 16 

Moyenne sur { Défaut de taille. . . . . . . . .. 138,8 
4000 visités. | Maladies (défaut de taille excepté). 361.1 


Canton de Pradelles. — Le canton de Pradelles, au sud 
du Puy, de l’arrondissement et du département, est tout 
entier montagneux ; le chef-lieu, petite ville très-ancienne, 
possède encore des ruines de forüfications et paraît avoir 
joué un rôle très-actif dans les guerres de religion; elle est 
bâtie sur la lisière du département et sur celle de l’Ardèche 
et de la Lozère, sur le point le plus élevé des montagnes du 
Velay ; son altitude est de 1150 mètres. L'industrie princi- 
pale du chef-lieu et du canton est l'élève du bétail et la 
culture des prairies. 

Le nombre des inscrits au tirage étant de. . . . . 1.814 
Le contingent fournir. de... 1... . + 2 
On est allé jusqu’au n° 59 exclusivement, 
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Les exemptions légales se sont élevées à. . 44 

Les exemptions pour maladies ou Infirnités. à. 19 si 

Lé contingent fourni, à. "2 

Les exemptions par numéro du tirage, à. . . 93 

Moyenne sur {Défaut de taille... . . . . . . .:. 68; 
1000 visités. À Maladies (défaut de taille excepté). 431,8 . 


Canton du Monastier.— Le canton du Monastier doit son 
nom et son origine à un monastère puissant et riche; les 
ruines féodales qui sont debout et des constructions plus 
modernes en sont les preuves. Le Monästier, situé au sud- 
est du Puy, limitrophe du département de l'Ardèche, sur la 
rive droite de la Loire, est bâti en amphithéâtre, à une 
altitude de 540 mètres, sur un mamelon d’un des contre- 
forts du mont Mégal, contre-fort lui-même du Mezence, ma- 
melon au pied duquel coule la petite rivière le Colampet, 
affluent de la Loire. Ce canton, fortement accidenté, possède 
des vallées profondes et étroites, un peu boisées, mais sur 
tout riches en landes et en bruyères, et a pour commerce 
et industrie l’élève du bétail de toute nature ainsi que la 
fabrication des dentelles. Pays pauvre, la population A est 
chétive, rabougrie. 


Le nombre des inscrits au tiragé étant. . . . . . . 1% 

Le contingent à fournir... . . . .. . AR ph 
On est allé jusqu'au numéro 4117 FAR PR ee 

Les exemptions légales se sont élevées à. . . . 21 

Les exemptions pour maladies ou infirmités, à. 56 

Les décès entre le tirage et le conseil, à. . . . 4 } 124 

Le contingent fourni, ARS. at, CON 38 

Les exemptions par numero du tirage, à set DEA 

Moyenne sur | Défaut de taille, . . . à . . . . . . 138,2 


1000 visités. | Maladies {défaut de taille excepté). 457 À 


Canton de Fay-le-Froid.— Fay-le-Froid, à l’est du Bus: 
bâti sur le sommet d’une montagne qui rallie la chaîne du 
Mégal au Mezenc, à une altitude de 1186 mètres, est limi- 
trophe à àl Ardèche. Ce pays désolé présente des traces irré- 
cusables de bouleversements géologiques énormes ; on y 
rencontre des espaces considérables de terrain recouverts 
de quartiers de lave imbriqués les uns dans les autrés sous 
forme de coulée, n’offrant de végétation d’aucuné espèce 
et que les habitants appellent mers de pierre. Quelques 
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vallées cependant présentent des prairies naturelles magni- 
fiques, quelques bouquets de bois, mais rabougris; le reste 
est lande ou bruyère; le s0l végétal a à peine une épais- 
seur de quelques centimètres. Les cours d’eäu qui cou- 
lent dans les vallées et sur les flancs des montagnes se 
dirigent pour la plus grande partie du sud au nord-est et 
vont grossir la rivière le Lignon, qui prend sa source à peu 
de distance dans les monts du Vivarais. Ce canton, complé- 
vastes pâturages : aussi l’élève du bétail de toute espèce et 
qui a une très-grande réputation de beauté et de bonté, des 
chevaux, la fabrication des fromages, en sont-ils la princi- 
pale et la plus lucrative industrie, On y fait encore de la 
coutellerie commune. 


Le nombre des inscrits au tirage élant,. . . . . , 5 209 

nt A OU 4e ie de Le à té 21 
On est allé jusqu’au n° 51 exclusivement. 

Les exemptions légales se sont élevées à. . . 10 : 

Les exemptions pour maladies ou infirmités, à. 19 | 69 

LOCONUNSENEAONTNI, à... . . . - . -. + 21 

Les exemptions par numéro du tirage, à, . . . 49 

Moyenne sur { Défaut de taille. . . : . . . . . 1: 225,0 


1000 visités. | Maladies (défaut de taille excepté). 250,0 

Canton de Saint-Julien-Chapteuil. — Saint-Julien-Chap- 
teuil, à l’est du Puy, au centre du canton, est bâti à une 
altitude de 845 mètres, dansune vallée où coule la Sumène, 
affluent de la Loire. Cette petite ville possède des ruines 
encore très-importantes de son château féodal qui, d’après 
la légende, fut pendant le moyen âge le rendez-vous des 
seigneurs et châtelaines de la contrée et dont le maître, 
Pons de Capdeul, aussi gai troubadour que vaillant che- 
valier, alla chercher la mort dans les rangs des guerriers de 
la troisième croisade. 

Les accidents de terrain qui couvrent ce canton sont les 
contre-forts du mont Mégal, qui le séparent de l’arrondis- 
sement d'Yssingeäux et qui n'est lui-même, ainsi que je 
l'ai dit, qu'une chaîne du Mézenc, comme ce dernier n’est, 
en quelque sorte, que le point le plus culminant des 
Cévennes septentrionales. Pays légèrement boisé, la culture 
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des céréales, des prairies naturelles, l'élève du bétail en 
sont la principale industrie. 


Le nombre des inscrits au tirage étant #1 ADO 
Le contingent à fournir.. . . . NE es se dise 33 
On est allé jusqu’au n° 74 exclusivemae 

Les exemptions légales se sont élevées à. . 14 

Les exemptions pour maladies ou infirmités, à. 26 109 

Le contingent fourni a RE te M AS 

Les exemptions par numéro du tirage, à.. . . 36 

Moyenne Ur AU détaille; 2m meute . . + 101,6 
1000 visités. ! Maladies (défaut le taille excepté). 338,9 


Canton de Vorey.— Vorey, situé au nord du Puy, sur la 
rive droite de la Loire, au point où cette dernière, reçoit 
son affluent, l’Arron, et forme un coude divisant le canton 
en deux parties (sud et nord) par suite de la direction de 
l'ouest au nord-est au lieu de son cours primitif du sud au 
nord. L’altitude de cette petite ville est de 540 ‘mètres : 
ce pays est essentiellement agricole; cependant un assez 
grand nombre de ses habitants sont ouvriers dans les 
mines de houille qui sont à proximité; c’est à peu de dis- 
tance de ce chef-lieu de canton que se trouve la source 
minérale exploitée de Margeaix. 


Le nombre des inscrits au tirage étant. . . . .. . . 126 
Le contingent à:fournir.. "MSNM MR OR 


On est allé jusqu’au n° 99 exclusivement. 


Les exemptions légales se sont élevées à. . . . 22 
Les exemptions pour maladies ou infirmités, à. 36 


Les décès entre le tirage et le conseil, à . . . 4 :; 196 
Le contingent#foutmiases LT. SHMISRS 30 
Les exemptions par numéro du tirage, à. . . . 28 
Moyenne sur { Défaut de taille. . . . . . . . . .. 53,3 


1000 visités. {Maladies (défaut de taille excepté). 426,6 


Canton de Craponne. — Craponne, petite ville située 
dans une contrée fortement accidentée au nord du dépar- 
tement et limitrophe de celui du Puy-de-Dôme : son 
altitude est de 502 mètres. Ce canton est boisé et arrosé 
par l’Arron, qui le parcourt du nord au sud-est pour aller 
jeter ses eaux dans la Loire. Son industrie est l'élève des 
animaux, l'exploitation des forêts; mais principalement la 
fabrication des dentelles, 
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Le nombre des inscrits pour le tr Étant. ,,:4.,408 
PCA PORTANT 0 534 


On est allé jusqu’au n° 53 un 


Les exemptions légales se sont élevées à. . . . 8 
Les exemptions pour maladies ou infirmités, à. 13 À 49 
Le contingent fourni, à. . . . . .:. .. er 
Les exemptions par numéro du tirage, à. . . 50 
Moyenne sur ( Défaut de taille. . . . ....... 113,6 


1000 visités. | Maladies (défaut de taille excepté). 181,8 


Canion d’Allègre. — Allègre, au nord-ouest du Puy, est 
bâti en amphithéâtre sur le versant est d’un des contre-forts 
communs aux monts du Velay et du Forez, d’une altitude 
de 1060 mètres, dominé par les ruines d’un ancien 
château et séparé par une petite vallée du cratère de Bar. 
Ce canton accidenté et boisé a pour industrie la culture 
de la terre, l’élève des bestiaux et la fabrication des den- 
telles. 

Le nombre des inscrits pour le tirage étant. . . .. . 73 
DOCOMIDENTERA TOUT MOMIE ES EU 00 
On est allé jusqu’au n° 46 exclusivement. | 


Les exemptions légales se sont élevées à. . . 10 

Les exemptions pour maladies ou infirmités, à. 13 73 
Hercontingent fourni, à. . . . . . . . . .. Re 
Les exemptions par numéro du tirage, à. . . . 28 


Moyenne sur { Défaut de taille. . . . . : 85,7 
A0L0 visités. ! Maladies (défaut de taille excepté). 285,7 


Canton de St-Paulien. — St-Paulien, ancienne capitale 
du Velay sous le nom de ÆRuessio, détruite par les Nor- 
mands, est bien déchue de son ancienne splendeur, car 
rien maintenant n'existe qui puisse faire reconnaître dans 
cette petite ville les restes d’une cité gallo-romaine; ce 
n’est plus qu’un village situé au nord du Puy à une 
altitude de 802 mètres et sur un plateau accidenté. L’in- 
dustrie de ce canton est principalement la culture de la 
terre et le commerce, celui des céréales, des bestiaux, On 
y fabrique aussi beaucoup de dentelles. 

Le nombre des inscrits au tirage étant de. . . , . , . &0 
Becontihgentà fonrhir....1. . 7, 05.190 r 04 


On est allé jusqu’au n° 53 exclusivement, 
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Les exemptions légales se sont élevées à. . . 13 : 
Les exemptions pour maladies ou infirmités, à. his 80 
Le contingent fourni, à. . . . . . . . . PE: +. 
Les exemptions par numéro du tirage. HANGIRTAS 

Moyenne sur { Défaut de taille. : .. : © 4 : 4 24 25,6 


1000 visités. nue (défaut de taille ren es 350,0 


Canton de Londes. = Londes, à l’ouest dû Puy, est sur 
le flanc est des monts du. Velay, à une altitude de 821 mè- 
tres, et presque au centre du Canton; ce pays accidenté 
est arrosé par la petite rivière la Borne et. ses affluents, et 
a pour principale industrie l’agriculture. 


Le nombre des inserits pour le tiragé étant, : . « . . 95. 
Le contingent à. fournit de..+. 2,080 … + 29 


. On est allé jusqu'au n° 79 exclusivement. 


Les exemptions légales se sont élevées à. . . 15 
Les exemptions pour maladies ou infirmités, à. 84. 9 


CC 


Le contingent fourni, à. ++ 40 pt 29 
Les exemptions par numéro du tirage, à.. . . 17 
Moyenne sur Défaut de taille. . . . . . + . « .… 111,1 


1000 visités. | Maladies (défaut de taille excepté). 498,5 


Canton de Sauques. — Le canton de Saugues, au sud- 
ouest de l’arrondissement du Puy est limitrophe de la 
Lozère : le chef-lieu est bâti sur un mamelon dans une 
vallée accidentée entre les montagnes du Velay et de la 
Margeride, à une altitude de 962 mètres. Pays monta- 
gneux, les vallées en sont arrosées par de nombreux cours 
d’eau qui en se réunissant donnent naissance à deux petites 
rivières, le Suéjols et l’Ance, qui, pour aller se jeter dans 
l'Allier, traversent le cantou du sud-ouest au nord-est. La 
végétation y est chétive, l’industrie y est un peu lagri- 
culture mais surtout l’élève du bétail, la fabrication des 
fromages et des étoffes. 


Saugues possède encore une tour, dernier vestige d’un. 
château puissant dont les châtelains ont joué un rôle assez 
important au moyen âge et dans les guerres religieuses. 


Le nombre des inscrits pour le tirage étant. . . . . 1929 
Le contingent à fournir. . . . . . .. Se «+ a, UE 


On est allé jusqu’au n° 86 exclusivement. 


DANS LE DÉPARTEMENT DE LA HAUTE-LOIRE, 287 


. Les exemptions légales se sont élevées à. . . 14 
Les exemptions pour maladies ou infirmités, a: 39; (: 199 
Le tontingent fourni, à. . . . :. ssh de dd a 
Les exemptions par numéro du tirages: PEN LA 
Moyenne sur { Défaut de taille, . . .. .. ... ... 140,8 
1000 visités. | Malaulics (défaut de taille excepté). 309,8 


Arrondissement de Brioude. — T'arrondissement de 
Brioude est limité au nord par le département du Puy-de- 
Dôme, à l’ouest par celui du Cantal, et au sud aïnsi qu’à 
- l’ouest par l'arrondissement du Puy; ilest en entier compris 
dans la vallée de l’Allier et entre les montagnes du Cantal 
et celles du Velay. Il se compose de 8 cantons, 106 com- 
munes, a une superficie territoriale de 167,000 hectares 
et une population de 81,000 habitants. 


Canton de Brioude. — Brioude, chef-lieu d’arrondisse- 
ment et de canton, est bâti sur la rive gauche de l'Allier, 
au nord-ouest du Puy et de l’arrondissement, à une alti- 
tude de 430 mètres, dans une plaine ondulée assez vaste 
qui paraît être en quelque sorte la continuation de la 
Limagne. Cette plaine est entourée de montagnes domi- 
nées elles-mêmes au loin par la cime du Puy-de-Dôme, 
L'Allier reçoit dans le canton deux affluents, la Vendage 
et la Sénoutre. ” | 

Brioude est d’origine très-ancienne, et comme toutes les 
villes d’antique origine, généralement mal bâtie, mal 
percée et malpropre ; elle tend cependant à se métamor- 
phoser. Son église est le seul monument curieux et impor- 
tant qu’elle ait conservé de son ancienne splendeur. 

L'industrie principale est la culture de la vigne et celle 
des céréales; on y exploite aussi des carrières # marbre 
et des mines de houille. 


Le nombre des inscrits au tirage étant de. . . . , . 104 
PA CONCINS MARIO NAME Sa lala à oO ee ee 32 
On est allé jusqu’au n° 68 exclusivement. 
Les exemptions légales se sont élevées à. . . 8 
Les exemptions pour maladies ou infirmités, à. 27 104 
RES OAOUTD de. ii... 39 : 
Les exemptions par numéro du tirage, à. . . 37 
Moyenne sur { Défaut de taille. . . . . . POMIT, TL 


1000 visités. | Maladies (défaut de taille excepté). 389,8 
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Canton de Blesle. — Le canton de Blesle est situé au 
nord-ouest du département et à l’ouest de l’arrondissement 
et de son chef-lieu, dans une vallée où coule l’Alagnon. 
La petite ville de Blesle est bâtie sur un mamelon à une 
«altitude de 994 mètres. Pays légèrement boisé; l’agricul- 
ture, l’exploitation des bois, le travail des mines et quel- 
ques mégisseries en sont les principales industries. 


Le nombre des inscrits au tirage étant. . . . . FE NM9 
Le contingent à fournir. . , . . .. Métier US 
On est allé jusqu’au n° 32 exclusivement. 
Les exemptions légales se sont élevées à. SF 
Les exemptions pour maladies ou infirmités, à he 19 
Le contingent fourni, à. . . . . ie 4% vis Fat 
Les exemptions par numéro du tirage, à. . 48 
Moyenne sur {Défaut de taille... . . . . : in 444 


1000 visités. | Maladies (défaut de taille excepté). 283, 3 


Canton d'Auzon. — Le canton d’ Auzon, limitrophe du 
Puy-de-Dôme, au nord de Brioude, est tout entier dans la 
vallée de l'Allier; son chef-lieu est bâti légèrement en 
amphithéâtre sur un coteau au pied presque duquel coule 
l'Allier et à une altitude de 410 mètres. La fabrication des 
bateaux, des dentelles, l’exploitation des mines de houille 
de Brassac, mais surtout l’agriculture, sont les principales 
sources de travail de ses habitants. 

Le nombre des inscrits au tirage étant. . . . . . . . 10% 


Le contingent à fournir. . . . .. RSR ER LR ER S 
On est allé jusqu’au n° 79 Rte EE 

Les exemptions légales se sont élevées à. . . . 13 

Les exemptions pour maladies ou infirmités, ‘à::33 104 

Le contingent fourmi, à. . ... . . . . ... .1. 32 

Les exemptions par numéro du tirage, à. . . . 26 

Moyenne | MA ne taille... US 
1000 visités. | Maladies (défaut de taille excepté). 415,3 


Canton de la Chaise -Dieu. — Le canton de la Chaiïse= 
Dieu, au nord du département, au nord-est de Brioude, 
limitrophe du Puy-de-Dôme, est divisé en deux parties par 
les montagnes du Forez, qui, continuation des monts du 
Velay, séparent la vailée “È la Loire de celle de l'Allier, ce 
qui fait que son territoire s’étend ainsi du sommet des mon- 
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tagnes sur leurs flancs vers ces deux vallées. Ce canton 
possède quelques étangs et est arrosé par divers cours d’eau 
qui vont en partie se jeter dans la Sénouire, rivière ayant 
sa source à peu de distance de la pas ville de la Chaise- 
Dieu. 

La Chaïise-Dieu doit son nom et son origine à une 
célèbre abbaye de bénédictins, fondée en 1043. Ce riche 
monastère, dont il ne reste qu’une partie des cloîtres admi- 
rables d'architecture et de sculpture, et dont aussi une 
grande partie des vastes bâtiments ont été démolis, a été 
possédé par des personnages des plus distingués dans le haut 
clergé de France, tels que Richelieu, Mazarin, Rohan, etc.; 
un de ses abbés a même porté la tiare : c’est le pape 
Clément VI, dont le tombeau existe encore dans l’église. 
L'église actuelle est un des plus beaux et des plus curieux 
monuments religieux de l'Auvergne, et une des plus vastes 
de France, mais qui, faute d'un entretien suffisant, tend à 
tomber en ruine comme les cloîtres. 

La ville, bâtie sur un plateau accidenté, à une. altitude 
de 1066 mètres, est entourée de tous côtés par des forêts 
de pins et de sapins : aussi son territoire, comme celui du 
canton, étant peu fertile, presque tous les habitants 
émigrent pendant les hivers, comme terrassiers ou scieurs 
de long, pour faire valoir leurs forces et leur industrie. Les 
femmes, elles, restent dans le pays, et leur occupation est 
la fabrication des dentelles. 


Le nombre des inscrits au tirage étant. . . . . : . . 108 
DÉCORER ER IOMPLES et ete etebine +, eee. 9 » 33 


On est allé jusqu'au n° 76 exclusivement. 


Les exemptions légales se sont élevées à. . . 12 
Les exemptions pour maladies ou infirmités, à. 30 108 
Le’contingent fourni, à. . . . . . .... ..... 33 
Les exemptions par numéro du tirage, à. 199 
Moyenne sur { Défaut de taille. . . . . . . + . «+ 190,4 


1000 visités. | Maladies (défaut de taille excepté). 285 d 


Un cas de fistule uréthrale s’est présenté ; il était la 
conséquence de la ligature de la verge, ainsi que le dé- 
montrait une cicatrice circulaire ; l’orifice externe de cette 
fistule était à un centimètre environ en avant du scrotum. 

XVIIT.=—= 3° SÉRIE.— AVRIL 1867. 19 
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Cet accident, du reste, n’est pas rare dans les pays de inon- 
tagnes et chez les bergers de l'Auvergne; ilim'aété donné 
de lé constater deux autres fois dans 16 département du 


Puy-de-Dôme en 1862. 


Canton de Paulhagquet: — Le canton de Paulhaguet, à 
l’est de Brioude, possède une superficie territoriale assez 
vaste; présentant une, inclinaison progressive du nord- 
ouest au sud-ouest et du sud-est au nord-ouest. Territoire 
assez accidenté, les vallées y sont arrosées par des cours 
d’eau venant se jeter dans la Sénioure ou former le 
Bouton, principal affluent de cette dernière. On rencontre 
aussi dans ce canton quelques étangs. La petite ville dont 
il porte le nom est bâtie à une altitude de 544 mètres sur 
un petit coteau au pied duquel coule la Sénioure: La 
principale industrié du pays paraît être lagrieuinrs et 
l'élève du bétail. 
Le nombre des inscrits au tirage étant. . . . : : 118 
Le contingent à fournir, à 4 4 «4 14 5.204416, 08 
Où est allé jusqu’à la fin dé là liste sûns ôbtenif lé Con- 
tingent. 


ie ra 


Les exemptions légales s se soht élevées à. . . 09 j 
Les exemptions pour maladies où infirmités, à. 57 1 12 
Le contingent fourni, à : 4 « t 0 411 9% ; 
Les exemptions par numéro du tirage, à 4 SUR 
Moyenne sur Défaut de bille … "2 120, 8 
1000 visités. | Maladies (défaut de taille crtéple). 505,4 


À signaler une simulation (insufflation du $sérotum), et 
le manque d’un homme pour obtenir le contingent au 
complet. 


Canton de Laugeac. == Le Canton dé Laugeät, au sud 


de Brioude, est tout entier dans là vallée dé l’Aiéf, qui le 


divise en deux parties ; son territoire, peu accidenté, pré- 
sente cependant des pentes ou inclinaisons diverses du sud 
au nord-ouêst, du nord-est au sud-ouest, du sud au nord, 
causées par les flancs des monts du Velay et les petits 
contre-forts des Mar gerides. Dans les vallées coulent divers 
cours d'eau, dont les principaux s6nt la Besges, Te Suéjols 


hé 
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et le Javaux, qui se jettent dans l'Allier pendant le par- 
couts de cette rivière dans le canton. Lä vallée ét les 
îramelons qui séparent Laugeac du cañton de Saugues 
soht Couverts de bois de pins et de kêtres magnifiques, de 
vignes, de champ$, de prairies : aussi l'aspect én est-il très- 
pittoresque et ne peut être comparé qu’à un vasté ét splen- 
didé pärc anglais. 

_- Lä petite ville dé Laugeac, bâtie dans üne situation 
agréable dañs uné plaine ondulée, à une altitude de 432 
fnètrés ; baignée par l'Allier, àu centre d’un riche bassin 
houiller en exploitation, surtout celui de la vallée dé Mar- 
sange ; desservie par üuh chemin de fer, possédant dans ses 
environs des sources d’éaux minérales, des carrières de 
pierres meulièrés, uné mine d’antimoine, des fabriques de 
potéfies communes et de perlès en verroterie et autres 
industries diverses auxquelles viennent se joindre la 
culturé des Céréales, des légumineuses, de la vigne et 
l'élève du bétail; la ville de Laugeac, dis-je, est appelée à 
un bel avenir. | | 


Le nombre des inscrits au tirage CRE nn ec. 140 
Le/cContingédte Mourir 4, UN, 15 HER] OU 44 


Toute la liste à été épuisée sans pouvoir fournir le 
contingent. 


Les exemptions légales se sont élevées à: .. 23 \ 

Les exemptions pour maladies ou infirmités, à. 79 € 143 
Le contingent fourni, à. . . . . ARTS 41 
Les exemptions par numéro du tirage, à. . . » 


Moyenne sur { Défaut de taille. . . . . . . . .. 166,6 
1000 visités. | Maladies (défaut de taifle excepté). 494,6 


Le nombre d'hommes manquant pour compléter le con- 
tingent a été de #rots, et sur les 41 hommes compris dans 
le contingent fourni, 3 ont été déclarés aptes sans avoir été 
visités, étant absents. 


… Canton de Lavoute-Chillac: — Le canton de Lavoute- 

Chillac, au sud de Brioude, est, comme le précédent; traversé 

par l'Allier; son territoire présente deux peñtes, l’une assez 

marquée de l’ouest à l’est, due aux flancs est des monts 

Margerides, qui le séparent du Cantal; l’autre, moins 
17. 


292 CAUSES D'EXEMPTION DU SERVICE MILITAIRE 


2 


accentuée du sud au nord-ouest, qui n’est que la continua- 
tion de celle qui a déjà été signalée pour le canton de 
Laugeac. Le territoire de Lavoüûte est donc un peu mon- 
tagneux, mais présente aussi une plaine irrégulhièrement 
ondulée, avec des coteaux plus ou moins élevés et des 
vallées au fond desquelles coulent divers affluents de l'Allier, 
entre autres la Cronce. | 

Lavoûte-Chiilac est bâtie dans une position assez origi- 
nale et pittoresque, au fond d’une vallée assez profonde, 
adossée d’un côté à un rocher et enserrée dans ses trois 
autres côtés par une anse de l’Allier, Cette petite ville se 
trouve donc ainsi dominée par des coteaux plantés de 
vignes; son altitude est de 428 mètres : elle doit son 
origine à un monastère dont il reste encore quelques 
bâtiments et l’église. L'industrie du pays est principale- 
ment l’agriculture, la production en grand des plantes 
fourragères et légumineuses, la culture de la vigne, des 
prairies naturelles et artificielles et l’élève du bétail, C’est 
un des cantons les moins boisés. 


Le nombre des inscrits au tirage étant. . . . . 1 ER68 
Le contingent à fournir... 7. 4 PL OR RE 
On est allé jusqu’au n° 75 exclusivement. 

Les exemptions légales se sont élevées à. . . . 14 

Les exemptions pour maladies ou infirmités, à. 32 

Condamnation à une peine infamante après 88 
UIrAge. 2 ARTE Us 23 tps taie DÉS 

Le contingent foutni, à: .... 7.00 27 

Les exemptions par numéro du tirage, à. . . 14 

Moyenne sur ( Défaut detaille, . . . . . . . . . . 101,6 


1000 visités. ! Maladies (défaut de taille excepté). 446,0 


Canton de Pinols. — Le canton de Pinols, situé au sud 
de Brioude et limitrophe du Cantal, s'étend sur le sommet 
et le versant est des monts Margerides, d’où il résulte un 
territoire profondément bouleversé etmontagneux. Au fond 
de ces vallées profondes émergent des cours d’eau qui, 
suivant une pente du sud-ouest au nord-est, vont former 
les trois petites rivières déjà nommées, la Cronce, le Chalon 
et la Desges, 

Pinols est bâti sur l’un des points les plus élevés des 
contre-forts des Margerides; son altitude est 4005 mètres. 


DANS LE DÉPARTEMENT DE LA HAUTE-LOIRE. 293 


L'aspect de cette petite ville est désolé et énormément 
triste; la plupart des maisons y sont petites, basses, mal 
bâties, vieilles, noires, et dont l’intérieur respire la misère 
et la malpropreté; aux alentours on ne voit que landes et 
terrains incultes; le sol calcaire y est à peine recouvert 
d'herbes rabougries et très-rares; dans les vallées, quelques 
hèêtres chétifs ou quelques pins tentent seuls d'y végéter. 
Mais en descendant vers Langeac, en côtoyant des ravins 
excessivement profonds et à mesure que l’on approche de 
la vailée de l’Allier, on retrouve des bois d’une belle 
végétation, des champs de seigle et d’autres cultures. 
L'industrie de ce canton est spécialement l’élève du bétail. 

Le nombre des inscrits au tirage étant. . . . . , .. 09 

Le contingent à fournir. . . . . LINE THAT . . 17 

Un est allé jusqu’au n° 42 exclusivement. 


Les exemptions légales se sont élevées à. . . . 12 | 
Les exemptions pour maladies ou infirmités, à. 12 | 


Le contingent fourni, à. . . . . . . . TAPIE NS 

Les exemptions par numéro du tirage, à. . . 14 | 

Moyenne sur (Défaut de taille . . . . . . . . .. » 
1000 visités. | Maladies (défaut de taille excepté). 310,0 


Arrondissement d'Yssingeaux. —  L’arrondissement 
d'Yssingeaux est limité, d’une manière générale, au nord 
et à l’est par les départements de la Loire et de l'Ardèche, 
à l’ouest et au sud par l'arrondissement du Puy; il se 
compose de 6 cantons et de 40 communes : sa superficie 
est de 129,000 hectares; sa population d'environ 88,000 
habitants; s’il est des 3 arrondissements de la Haute-Loire 
celui dont la superficie territoriale est la moins vaste, elle 
n'est pas la moins accidentée ; il est compris, au sud, au 
sud-est et sud-ouest entre les monts Mégals et ceux du 
Vivarais : il est divisé en quelque sorte par deux vallées où 
coulent de l’ouest au nord-est la Loire et de l’est au nord- 
ouest le Lignon. 


Canton d Yssingeaux.—La ville d’Yssingeaux, chef-lieu 
d'arrondissement et de canton, au nord-est du Puy, est 
irrégulièrement bâtie sur une petite colline dominée par 
des coteaux aux flancs âpres et dénudés, à une altitude 
de 372 mètres. Son origine parait être ancienne. Triste, 
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mal construite, aux rues tortueuses et malpropres, elle 
tend cependant avec beaucoup de peine à s'améliorer; mais 
son importance ira, malheureusement pour elle, en dimi- 
nuant par suite de son éloignement de voies ferrées et du peu 
d’autres voies de communication. Ce chef-lieu, comme tout 
le canton, a pour industrie l’agriculture, le commerce des 
bestiaux, du bois, les fabriques de dentelles, de blondes et 


de rubans. | 
Le nombre des inserits au tirage étant. . . . . . . . 234 
Le coutingent à fournir, . .. + 9. se + uns de «72 
On est allé jusqu’au n° 174 exclusivement. 

Les exemptions légales se sont élevées à. . . . 42 

Les exemptions pour maladies ou infirmités, à. D 

Les décès entre le tirage et le conseil, à. . . . 4 } 234 
Le contingent fourni, À. 22010 06 210 20) 72 


Les exemptions par numéro du tirage, à . . . 64 


Moyenne surf Défaut de taille. . . . . . . . : . . 92,3 
1000 visités. | Maladies (défaut de taille excepté), 353,8 


Canton de Tence. — Le canton de Tence, à l’est 
d’Yssingeaux, est situé sur le flane ouest des montagnes du 
Vivarais, dont les contre-forts produisent des accidents 
de terrain excessivement prononcés et des vallées assez 
profondes où coulent des cours d’eau dont le principal est 
le Moutin, affluent du Lignon. La petite ville de Tence est 
bâtie, à une altitude de 426 mètres, sur la rive droite du 
Moutin, qui la baigne. En autre de l'exploitation des mines 
de plomb et des forêts de pins, la principale industrie de ce 
pays est la culture du seigle, des légumineuses, des 
prairies, la fabrication des fromages et l’élève des hestiaux. 

Le nombre des inscrits au tirage étant. . . . . . . . 143 
Le contingent à fournir?....:,.1,,, 244 4 44 
On est allé jusqu’au n° 413 HSE ement : 


Les exemptions légales se sont élevées à. . . 27 

Les exemptions pour maladies ou infirmités, à. il 142 

Le contingent {ournr, à. ©... 0e 

Les exemptions par numéro du tiragé, à . . : 

Moyenne sur { Défaut de taille . .., 82,3 
1000 visités. | Maladies (défaut de taille excepté). 100,0 


A signaler une plaie provoquée à la jambe droite, une 
claudication simulée de la jambe gauche, une taie artif- 


md di 
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cielle à l'œil gauche au centre de la pupille, provoquée pu 
une cautérisation avec l’azotate d'argent. 


Canton de Montfaucon.—Le canton de Montfaucon, au 
nord d’Yssingeaux, limitrophe de l’Ardèche, présente un 
territoire irès-tourmenté et montagneux par suite des 
diverses petites chaînes qui se détachent des monts du 
Vivarais, sur le flanc ouest desquels le territoire se trouve, 
et qui présente ainsi une pente de l’est au nord. Ces collines 
et ces vallées sont arrosées par divers eours d’eau qui, 
en se réunissant, donnent naissance à la Dunière, affluent 
du Lignon. % 

Montfaucon, hâti à une altitude de 527 mètres, est une 
des plus vieilles villes du Velay et a joué un rôle important 
dans les guerres de religion. Les calvinistes, en 1585, en 
détruisirent les fortifications ; il ne reste en effet que quelques 
vestiges insignifiants de son château fort, ainsi que de 
sa célèbre abbaye. L'industrie du pays est l'agriculture, 
l'exploitation des forêts, l'élève des animaux, la fabrication 
des blondes, des dentelles et des rubans. 


Le nombre des inscrits au tirage étant. . . . . . .. 103 
Le contingent à fournir... . . . . . . . . . .. Lai 
On est allé jusqu'au n° 57 exclusivement : 

Les exemptions légales se sont élevées à.. . . 10 | 

Les exemptions pour maladies ou infirmités, à. 1 | 403 
PACONEMP ONE OUPNL, à, 1.1 à lois 0 10 

Les éxemptions par numéro du tirage, à. .. Ft: } 

Moyenne sur Mn LECTURE er Re " 65,2 
4000 visités. } Maladies (défaut de aïile exce pté). 260, 8 


A signaler un cas de myopie qui . n'a pu être constaté 
d'une manière assez satisfaisante pour convaincre le 
conseil. 


Canton de Saint-Didier la Séauve. — Ye eanton de 
Saint-Didier la Séauve, au nord-est d'Yssingeaux, limi- 
trophe du département de la Loire, présente un sol acci- 
denté et une vallée principale se dirigeant de l'est au 
nord, dans laquelle coule la Sumène, affluent de la Loire. 
Le chef-lieu est situé sur un mamelon, à une altitude de 
831 mètres. Les principales sources de travail et de com- 
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merce sont, pour ce canton, l’agriculture, l'élève des 
bestiaux, la fabrication des dentelles, des rubans, du 
carton, du papier, des faux et autres instruments tranchants 
de même nature. 


Le nombre des inscrits au tirage étant. . . . . . .. 150 

Le contingent à fournir. . . . . . . HUE LS 46 
On est allé jusqu'au n° 117 exclusivement. 

Les exemptions légales se sont élevées à.. . . 21 


Les exemptions pour maladies ou infirmités, à. 48 
Condamnat. à mort entre le tirage et le conseil. 1 ? 150 


Le: contingent:TOUTDI 02, MEN 46 
Les exemptions par numéro du tirage, à. . . 34 
Moyenne sur(Dafaut de taille. . . . . . . .. 185,1 
1000 visités. | Maladies (défaut de taille excepté). 425,6 


Canton de Monistrol.—Le canton de Monistrol, au nord 
d’Yssingeaux, limitrophe du département de la Loire, a un 
territoire montagneux et présentant les vallées principales 
suivantes : la 1° celle de la Loire, coulant de l’ouest au 
nord-est, qui divise le canton en deux parties; la 2° celle 
du Lignon, qui se dirige du sud au nord pour se jeter 
dans la Loire; la 3° celle de l’Ance, qui va de l’est à 
l’ouest; la 4° celle de la Terrasse, allant du sud au nord ; 
la 5° celle du Piat, allant de l’est au nord. 

Monistrol est bâti à une altitude de 612 mètres, sur un 
coteau qui sépare deux riants vallons et d’où la vue s'étend 
fort loin dans la vallée de la Loire : il doit son nom à un 
monastère. On y remarque les restes d’un château féodal 
qui servait de maison de plaisance aux évêques du Puy et 
dont on a fait un séminaire. Cette petite ville et le canton 
ont pour industrie : l’agriculture, le commerce des cé- 
réales, la préparation des cuirs, la fabrication d'objets de 
serrurerie à bon marché et des dentelles. 


Le nombre d'inscrits au tirage étant. : . . . . . . . 147 
Le contingént/à fournir. 0e. RARE ele 0 40 
On est allé jusqu’au n° 100 exclusivement. 

Les exemptions légales se sont élevées à. . . 16 
Les exemptions pour maladies ou infirmités, à. 38 | 147 
Le CONLSENT à TOUT: de RP EE 45 

Les exemptions par numéro du tirage, à, . . 48 

Moyenue | Ma dé ‘taille Hé PEUT. RE 48,1 
1000 visités. | Maladies (défaut de taille excepté). 409,6 
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À signaler une luxation huméro-cubitale qui a été 
réduite devant le conseil, chez un des jeunes gens à visiter, 
accident tout fortuit venant de se produire quelques ins- 
tants avant l’appel du jeune homme, qui a été déclaré apte 
au service militaire. 


Canton de Bas. — Le canton de Bas, au nord-ouest 
d’Yssingeaux, limitrophe du département de la Loire, a un 
territoire montagneux, avec trois vallées où coulent les 
trois affluents de la Loire, la Bruère, l’Ance, l’Andrable 
et le Puntet, qui se dirigent tous du nord à l’est. 

Bas, bâti sur la rive gauche de la Loire, à une altitude 
de 475 mètres, est d’origine romaine, assis au pied d’un 
rocher où s’élèvent les ruines imposantes du château 
féodal de Roche-Baroc. Dans les environs se trouve une 
source d'eaux minérales. Le pays est boisé, couvert de 
pâturages, et se livre principalement à l’exploitation des 
bois et à l'élève des bestiaux 

Le nombre d'inscrits au tirage étant, . . . . . . . . 137 
DRE NAN AS TOUTE ed Sn Le nslie trade + AD 
On est allé jusqu’au n° 74 exclusivement. 


Les exemptions légales se sont élevées à. . . . 14 
Les exemptions pour maladies ou infirmités, à. 17 137 
DAOUDS IMMO diese ne à Doi sie o e 42 
Les exemptions par numéro du tirage, à. . . 64 
Moyenne sur { Défaut de taille. . . . . . . . .. 30:60 


1000 visités. | Maladies (défaut de taille excepté). 254,2 


Conclusions. — Si, au début de ce travail, jai dit que, 
donnant seulement le résultat d’une année, 1l ne pouvait 
en être tiré que des conclusions ayant une valeur peut- 
être problématique, je crois cependant ne pas devoir le 
terminer sans ajouter les quelques réflexions et observa- 
tions qu’il m’a suggérées. 

Il est à remarquer, d’abord, que, comme dans tous les 
pays de montagnes, la Haute-Loire laisse beaucoup à 
désirer, tant au point de vue de la constitution physique 
que de l'élément intellectuel de ses jeunes gens. Ces der- 
niers ne sont pas arrivés à leur degré de développement 
physique complet à l’âge voulu par la loi du recrutement, 
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puisque nous trouvons, pour l’année 1866, 1/10 d’exemp- 
tions pour défaut de taille, et 1/15° pour faiblesse générale 
de constitution, du nombre total des visités (déduction 
faite des exemptions légales). Or, ces deux causes d’exemp- 
tions seraient certainement moins considérables un ou 
deux ans plus tard, ainsi que tendent à le prouver les 
observations des médecins militaires attachés aux dépôts 
d'instruction. Tous ont pu constater que les jeunés soldats 
de la deuxième portion du contingent qui viennent faire 
leur seconde période d'instruction ont, depuis l’année 
précédente, grandi, et présentent une constitution plus 
forte et plus robuste, sans avoir quitté leur pays, leur 
manière de vivre et leurs occupations habituelles. 

Au point de vue intellectuel, malgré une émigration 
assez notable d’une partie des habitants dans les grandes 
villes, l'instruction primaire y est beaucoup arriérée; l'édu- 
cation y fait défaut, puisque la moyenne des jeunes gens 
qui sait lire est de 2 pour 100, et le rapport du nombre 
des enfants admis aux écoles primaires est de 1 sur 268 : 
aussi est-ce l’un des départements où lon eompte le plus 
de crimes contre les personnes et le moins de suicides. 

La civilisation, en un mot, ne pénétrant qu'avec une 
peine infinie dans ces montagnes, il en résulte qu'elle 
n'arrive que lentement à modifier le caractère brutal et 
irascible du montagnard du Velay, qui ne connaît que la 
force et qui frappe sans réflexion, Mais si l'habitant de ce 
rude, pittoresque et beau pays a ce mauvais côté, il faut 
se hâter d'ajouter qu'il en a d’autres qui, s’ils ne font pas 
entièrement oublier celui-là, militent, du moins, énormé- 
ment en sa faveur. Aïnsi, si ce département occupe une des 
premières places au point de vue des crimes contre les 
personnes, il doit être classé, malgré sa pauvreté relative et 
toujours proportionnellement à sa population, à l'extrémité 
opposée de l'échelle des crimes contre la propriété. En 
suivant toujours les mêmes rapports proportionnels, il est 
encore l’un de nos départements où il ya plus de moralité, 
où il se célèbre le plus de mariages, par suite, où il ya 
le moins d'enfants naturels (la moyenne annuelle des 
enfants naturels aux légitimes étant de reve) où les infan- 
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ticides sont excessivement rares, —— des naissances, où 
les familles sont nombreuses (l’excédant annuel des naissan- 
ces sur les décès étant d'environ 2,000), ee qui donne 
l'explication naturelle des chiffres que nous avons trouvés 
de 4/5 pour les exemptions légales, telles que, frères sous 
les drapeaux, fils aînés de veuves, frères aînés d’orphe- 
lins, etc. | 

En résumé, donc, chez les jeunes montagnards du 
Velay, les formes corporelles sont aussi anguleuses que 
leurs mœurs sont rudes ; leur caractère et leur intelligence 
aussi abruptes que leurs montagnes; leur probité, leur 
moralité aussi grandes que leur ignorance, et la beauté 
physique, aussi absente que la propreté l’est de leurs habi- 
tations et de la superficie de leurs corps. | 

Si, après avoir fait la déduction des défauts de taille, de 
la faiblesse générale de constitution, on considère le total 
des exemptions pour les autres maladies ou infirmités, on 
trouve qu'il est de près d’un tiers sur la totalité des visités. 
Il est facile d'en trouver les causes : d’abord les affections 
endémiques, le goître; 2° celles qui proviennent d’un 
travail rude, pénible ou peu en rapport avec l’âge ou les 
forces, de marches pénibles et longues, hernies, vari- 
ces, etc.; 3° celles qui sont la conséquence d’une mauvaise 
constitution, conséquence elle-même de l’hérédité, de la 
misère, d'une nourriture de mauvaise nature, grossière ou 
insuffisante, d'habitations froides, humides, des intem- 
péries, etc., épilepsie, crétinisme, rachitisme, scrofules et 
gibbosité, phthisie et autres affections chroniques, ete.: 
4° enfin celles dues au manque de soins, à l’incurie, à 
l'insouciance des parents, quelquefois aussi à la pénurie 
de médecins (il n'y en a pas dans chaque canton), parfois 
aussi aux difficultés énormes de communication entre les 
hameaux, les villages et les chefs-lieux de canton pendant 
une partie de l’année qui privent les populations de tout 
secours médical : fractures, luxations, déviations, plaies, 
blessures, ete. . 
* Enfin il est une réflexion des plus importantes que l’on 
ne peut sempêcher de faire si l’on compare le résultat 
des opérations du conseil dans les divers cantons. On est 
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frappé de l'inégalité des proportions d’hommes valides 
fournis par chacun d’eux. 

Dans les uns on n’a été obligé de visiter qu’un nombre 
assez peu élevé d'hommes pour obtenir le contingent; dans 
d’autres on a été forcé d’épuiser la liste; deux cantons 
même n’ont pu fournir le contingent voulu. 

D'après ce mode d'opérer il est facile de voir que le 
recrutement est une des causes les plus grandes de l’étiole- 
ment de la population, à qui, chaque année, il enlève la 
partie la plus saine, la plus forte, la plus valideet ne lui 
laisse que ce qui est mauvais, faible ou rachitique. Tel 
n'est pas cependant le but de la loi de 1832, qui est Juste 
et veut l'égalité pour tous. La répartition des contingents 
qui alimentent l’armée est faite d’après des tableaux de 
recensements très-bien établis, et cependant si la loi est 
juste en théorie, dans la pratique elle ne l’est plus, car 
l'égalité devant elle disparaît : il n’y a plus la proportion- 
nalité qu'elle à l’intention d'établir et qui existerait en 
changeant seulement le mode d'opérer. 

Il suffirait, je crois, de ne faire la répartition du contin- 
gent à à fournir qu après les opérations du conseil de révi- 
sion : lorsque ce dernier, eu effet, aurait statué sur toutes 
les causes d’exemptions, sur l'aptitude physique de tous les 
jeunes gens de chaque canton, qu'il aurait opéré toutes 
les déductions voulues, il serait facile d'établir un état 
numérique de tous les jeunes gens valides. Cet état indi- 
quant, non plus le nombre d'inscrits, mais le nombre 
d'hommes aptes au service, on pourrait faire la répartition 
générale, puis les sous-répartitions cantonales, qui se trou- 
veraient être ainsi réellement et nécessairement propor- 
tionnelles à la population valide (1). 





(1) Cette pensée a déjà été émise par M. Péruy, dans son travail sur 
le recrutement, publié dans le numéro de janvier 1867. ( Rédaction.) 
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rauses d'exemptions avec moyenne sur mille hommes visités, 
mités, pour tout le département. 
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À 


INDICATION DES MALADIES OU INFIRMITÉS 


CAUSES DES EXEMPTIONS. 


TOTAL DES CAS D’EXEMPTION 
par maladie 
_ LE PUY (SUD-EST). 
LE PUY (NORD-OUEST). 
SOLIGNAC-S.-LOIRE. 


I. FREE PRE PL PET SE 7 RE 7 ET TE TR CTTIEURE SA | MISERERE 
Report. . .| 762 1256/42/44 


Perte de la première phalange de l'indicateur droit. . + 
Rétraction permanente de trois doigts de la main gauche. 
Idem de deux doigts de la main droite: 
Idem du pouce gauche 
ROIGTS: Idem de Totale droit 
LEE Idem de l’auriculaire gauche et perte 
d’incisive 
Idem et ankylose du médius droit... « 
Tumeur blanche. à l’annulaire gauche 
Fracture mal réduite au fémur gauche 
Déviation des deux jambes. . .. 
Idem de la jambe gauche 
h {dem de la jambe droite. , . . . 4 
à Atrophie complète dé la jambe gauche 
8 Ankylose du genou droit 
| Hydarthrose du genou droit 
Idem du genou gauche 
Exostose articulaire fémoro-tibiale gauche 
Tumeur enkyslée au creux poplité gauche 
Fracture mal consolidée du tibia droit 
5 Idem idém 
} Varices au creux poplité: , 
Idem aux deux jambes. . 
Idem à la jambe droite 
Idem à la jambe gauche 
Tumeur variqueuse érectile considérableà la jambe droite. 
Ankylose tibio-tarsienne droite 
Entorse tibio-tarsienne gauche, 
Idem droite 
Pied-bot des deux pieds. 
Pieds palmés 
Difformité du pied droit (orteil surnuméraire) 
Difformité des deux pieds (déviation) 
Idem du pied gauche (id):.:,...:..,.. 
Idem du pied droit (di) fes PE L 
Martellement d’orteil aux deux pieds 
Idem au pied gauche 
Idem au pied droit 
Chevauchement d’orteil aux deux pieds 
Ongle incarné aux deux pieds 


JAMBES, 
GENOUX, 
CUISSES. 


Le 


SODESS + ENNEMIS > png. 0h ho 





ON NO 19 L9 DO > > 19 > NO > 27 NO 





DANS LE DÉPARTEMENT DE LA HAUTE-LOIRE. 315 
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TABLEAU N° 3. 








SRE RÉSUMÉ des renseignements sur le contingent de 
£ à, 

un on! 

É EXEMPTS POUR … [58 

DoIE Elec 

B [2% )S8E male | put [Exemp-l..PaT 5 =|°2 

D £ [SE] dis leur n°| autres | = © |'é si 

CANTONS. = un) + = d ti < En = «: 
= M jee). ou e 10ns du z 213% 

= |S3<|6<liofr taille, légales, |C0ntin-|causes. 9 &|2% 

2 |9 [mités + FÉES Gent S* 

1. 2: 3 4. b. 6. 17. 5 8: 9. 10. |_1L 


amas | nsc | |cmemmnmes [mme | seems | same | cms | semer | asanenens | msn | pme 


Le Puy (sud-est)..| 632]| 443] 44! 92 3 24 42 À 4, 
Le Puy (n.-ouest).| 632]! 447] 45, 45 b 20 32 » 42 
DONBUAC + - -, = 8541 52 461 42 2 9 43 » £ 
Cayres ! eus à 1403! 58| 48 43! 5 6. 46| » ! 
Pradelles. . , . .[ 4450 81| 251 16 3 44 |. 93 » € 
Monastier. . . . .| 540|| 4124| 38 43 43 21 8 A 4 
Fay-le-Froid . . .| 41861 691 24 10 9 40 19 » ( 
Saint-Julien, . . .[ 815]| 409! 331 20 6 14 36 » Al 
Nôtey.# fé ie 540! 426] 391 32 4 22 28 1 4° 
Craponne. . . .. 502]! 402! 31 8 5 8 |. 50 » A( 
Allègre. ::. .!. : 4060]! 73] 22) 40 3 10 28 » 1 
Saint-Paulien. . .| 802]! 80! 241. 44 À 43 |, 28 » ê 
Loudes! 156 F8) 95! 29 27 v ! 45 AT Lim { 
Saugues. 1:20 962]! 4129] 39] 22 | 40 1% |. 44 D 4 
Totalcde l'arrondisse- IEEE 
ment et moyenne. .|| 1388| 424 304 76 497 384 3: 134 
Brioude. . . . . .| 430] 404| 32) 23 k 8 37 Der à A( 
Blesle. . . . .,. .1 994! 49! 45 9 3 4 18 » # 
Auzon F3... .| MOI 404! 321 27 6 13 26 » A( 
La Chaise-Dieu. .| 4066!| 4108! 33 18 42 19 33 » (4) A 
Paulhaguet. . . .| B44ll 443] 351 46 A1 22. |: xp » 3) 4} 
Laugeac. . . . . . 232] 4431 44] 89 | 90 23 ».F  »7| © 
Lavoute-Chillac. .| 428|| 88] 271 . 26 6 A4 14 1 k 
Pinols A RE 4005 95| 17 12 » 42 1% » 4 É 
Total de l'arrondisse- EEE 


ment et moyenne. || 764] 235} 220 | 62 108 | 442 1 (4)! 


Yssingeaux. . . .| 372] 2341 72, 46 | 42 42 61 À 2 
Tence.. . . . . .| 426|| 143] 441 34 7 27 31 » Al 
Montfaucon. . . .| 627] 403] 311 42 3 40 #7 » el 
Saint-Didier . . .| 837] 450! 461 40 8 24 34 IN 4f 
Monistrol. . . . .| 612] 447| 45) 34 4 416 8 » IL 
Pine 475] 137|° 42) 15 2 4% 64 » FE 

Total de arrondis TUE 

ment et moyenne...|| 944] 280! 481 | 36 430 | 285 2 91 


tement: . . .. ..|| 3066] 939} 705 |:474 | 435 | 841 6 | (4) 30 
D D Rd M 


< 879 





Nora. La moyenne sur 4000 visités a été faite , pour les maladies ou infirmités et. déf 
de taille, en prenant pour base les nombres portés dans la colonne 22, déduction faite 


exemptions légales ; et pour les exemptions lee sur la totalité des nombres de la € 
lonne 22. 
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DANS LE DÉPARTEMENT DE LA HAUTE-LOIRE, 


4863 du département de la Haute-Loire en 1866. 


MOYENNE DES EXEMPTIONS. 





CANTON. ARRONDISSEMENT. DÉ EARIEM ENT. 


Maladies | Défaut | Exemp-| Maladies | Défaut |Exemp- Maladies Défaut Exemp- 
ouinfir- | de tons |ouinfir-| de tions |ouinfir- | de tions 









mités. | faille. [légales| mités, | taille. [légales.| mités. | taille. [égales. 
13. 14. 15. 16. 17. 48. 19. 20. 21. 
405,06| 37,9 | 207,9 
414,14! 52,6 | 474,3 
400, »! 66,6 | 233,5 
361,111138,8 | 112,8 
363,63! 68,1 | 241,3 
457,451138,2 | 180,1 
250, »1225,» | 200,» 
338,971401,60! 494,7 
426,66| 53,3 | 224,4 
184,811113,6 | 453,8 
285,71! 85,7 | 222,2 
350, »| 25,6 | 250,» 
428,57|114,4 | 192,3 
309,85|140,8 | 464,7 








378,10! 94,521196, 21 
67,17| 119,3 

414,11 499,» 

92,3| 466,6 

490,4! 160,» 

420. 8! 494,6! 

166, 6| 460,8 

41046 489,1 

103,4] 292,6 


mme | conmenmeemm | comes | | onu | en 


428, 841120, 851473, 63 
99,3 | 249,7 
82,3 | 241,» 
65,2 | 478,5 
85,14 | 481,» 
48,4 | 461,4 
33,8 | 192,3 


mm | mm. | memes | ne | mme | emmememmss 


362,72] 72,44[206, 67 


… — 


388,63| 95,92/192, 94 


Frères des écoles chrétiennes. . . . . . . . .. 45 
Séminaristes, SOIR RE SEE CRUE PC LE à 
RAD Ayant un frère au service . ut a RE ES A 
Elbves des Ecoles normales. . . ..,. ... .. 
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TABLEAU N° 4. — CLASSEMENT de chaque canton, suivant son altitude, 
et la moyenne : 4° des maladies ou énfirmités causes d'exemptions 
(défaut de taille excepté); 2 des exemptions pour défaut de taille; 
et 3° des exemptions légales. 








NUMÉROS D'ORDRE DE CHAQUE CANTON 


SUIVANT LA MOYENNE DE 
NOMS 


NES, RANTERS Maladies À 
Altitudes.| et infir- | HUE 
mités. * | légales. 


RSR Em an rer us sn | caReRne | scumussmes | mers | eucssus."uc | msusseneermemremes 


Le Puy (sud-est) , .. 26 9 Nora. Le 
Lé Puy (nord-ouest). . 15 24 19 [n° 4 indique 
Solignac-sur-Loire. . . 24 y © [l'altitude ou 
Ceres... EE la moyenne 
Pradelles: . . . : . . . 49 .__ [la plus forte 
Monastier 

Fay-le-Froid 

Saint-Julien-Chapteuil.. 

Vorey 

Craponne. .. . ,. 

Allègre 

Saint-Paulien 








Paulhaguet, . . , .. 
Latgeact ... . 1! 2: 
Lavoute-Chillac, . . , . 
Pimols. .? . 

Yssingeaux 





Saint-Didier-la-Séauve. 
Monistrol-sur-Loire.. . 








CLINIQUE CHIRURGICALE DE L'INFIRMERIE INDIGÈNE 
DE SIDI-BEL-ABBES ; 


Par M. BERTRAND (Hector), médecin-major de 2: classe. 


IIIe PARTIE. 


AFFECTIONS AYANT DÉTERMINÉ LE SPHACÈLE DES MEMBRES ET NÉCESSITÉ 
. DES AMPUTATIONS. 


Les affections qui ont nécessité l’amputation des membres 


chez nos malades forment un groupe remarquable, en ce - 
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sens qu’elles sont toutes de la même nature. Quatre fois 
nous avons dû amputer la jambe ou le bras, et quatre fois 
nous étions en présence d’un sphacèle du membre entier 
survenu à la suite de fractures. Nous allons Appeler ces 
observations. 


1° Fracture double de l’humérus. — Gangrène. — Amputation du 
bras au niveau du col chirurgical. — Le premier cas qui se présenta à 
nous fut celui d’un Arabe de la tribu des Guetarnia Cheurfa, le nommé 
Ahmed Ould el Miloud, âgé de 22 ans. 

Le 20 février 1856, étant sur son cheval, il fit une chute et tomba 
dans un ravin. Tout le poids du corps porta sur le bras gauche, qui 
fut rompu en deux endroits; ramené dans sa tente, on enveloppa le 
membre blessé de linges et de bandelettes de laine, en ayant soin 
d'exercer une forte constriction pour maintenir les fragments. Malgréles 
douleurs intolérables éprouvées par le malade, l'appareil primitif resta 
en place, et c’est au bout de 15 jours qu’on nous l’amena à l’infirmerie. 

À son arrivée nous nous empressons de couper les liens qui com- 
priment le membre, et nous découvrons que la gangrène l’a envahi 
tout entier, depuis l'extrémité des doigts jusqu’à 15 centimètres environ 
de la tête de l’humérus. Nous constatons sur cet os une fracture double 
à fragments obliques; les os de l’avant-bras sont intacts. En présence 
du sphacèle du membre il n’y avait pas d’autre ressource que l’'amputa- 
tion, et dans l’état d’affaiblissement du malade il devait y être procédé 
sans retard. 

Nous pratiquâmes lamputation le lendemain 7 mars. Nous avions 
15 centimètres environ de parties saines à la région externe du bras; en 
dedans la gangrène montait plus haut, Cette disposition nous per- 
mettait d’amputer avec un lambeau externe. L'opération fut rapide, le 
lambeau fut taillé en points et constitué par le muscle deltoïde; en 
dedans les chairs furent coupées circulairement au niveau de l’aisselle 
et l’humérus scié un peu au-dessous du col chirurgical. Il n’y eut pas de 
perte de sang, et le malade, endormi par le chloroforme, ne se réveilla 
qu’au moment de l'application des ligatures ; la recherche des vaisseaux 
rétractés dans le creux axillaire fut assez difficile, et 4 points de suture 
fixèrent le lambeau externe. 

Les suites de l'opération furent des plus satisfaisantes. Le 25° jour, 
les ligatures tombèrent, et au bout de 45 jours le blessé retournait dans 
sa tribu complétement guéri. 

A la dissection du membre nous trouvions une fracture double de 
lhumérus avec fragments obliques, située en haut au niveau de l’em- 
preinte deltoïdienne, en bas à 3 centimètres au-dessus des tubérosités 
humérales. 


S Fracture de l'extrémité inférieure de l’humérus. — Gängrène. — 
Amputalion du bras. — L'année suivante nous eûmes à opérer encore 
dans des conditions exactement semblables. 
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Un enfant de la tribu des Djaffras, le nommé Kada Ould ben Kadour, 
âgé de 6 ans, nous est amené le 1° juillet 1857. y 

Huit jours auparavant, étant à cheval avec son frère, il fut lancé 
violemment à terre par suite d’un écart de l'animal. Il tomba sur le 
coude gauche, lavant-bras fortement fléchi sur le bras, et pour 
augmenter encore la gravité de la chute, son frère vint se précipiter 
sur lui. De là une fracture du membre. x 

Le premier soin des parents fut de chercher un remède à l’accident. 
Un ami leur parla d’un homme qui savait guérir. Aussitôt on court à 
5 lieues de là, à la découverte del’Arabe, qui raconte avoir vu un médecin 
français soigner une fracture du-bras à Sebdou, et promet guérison. Il 
applique un appareil ; rien n’y manque, bandes, attelles, linges, et par- 
‘dessus tout une épaisse couche de goudron et de bouse de vache. 
L'appareil est superbe, le membre est dans l’extension, et tous augurent 
bien du petit blessé. 

Mais l'opérateur arabe avait compté sans l’inflammation. Son ban- 
dage inamovible s’opposa au gonflement, et au bout de 6 jours de 
souffrances atroces, on se décida à enlever l’appareïil. Le membre était 
tout noir, entièrement sphacélé. C’est alors qu’on nous l’amena. 

Nous constatons en effet que le membre est noir depuis l’extrémité 
des doigts jusqu’à deux centimètres au-dessus du pli du coude ; l’épi- 
derme est ridé, comme parcheminé; une odeur de gangrène insupportable 
s’exhale de tout le membre, et dans plusieurs points une sanie noirâtre 
s'écoule d’excoriations faites à la peau. Au-dessus du coude le bras 
est très-gonflé, et donne lieu à de vives douleurs, la peau est infiltrée 
d’une teinte blanchâtre; il n’y a pas de ligne de démarcation bien 
prononcée entre les tissus sains et ceux affectés de gangrène ; le sillon 
éliminateur ne semble pas devoir se former d’une façon bien nette. 
L'enfant est dans un état d’affaiblissement extrême, pâle, émacié, pré- 
sentant tous les signes de l’infection putride, avec le pouls petit et peu 
sensible. La gravité de son état nous donnait de sérieuses inquiétudes, 
et nous faisait craindre que le seul moyen dont nous pouvions disposer, 
l’amputation du membre, ne fût appliqué en pure perte ; les tissus du 
bras pouvaient être envahis profondément par la gangrène, les os 
dénudés ; nous hésitions entre une désarticulation de l’épaule et l’am-— 
putation dans la continuité de l’humérus. Enfin nous nous décidâmes 
pour ce dernier moyen, et l’opération fut immédiatement pratiquée. 

Deux lambeaux, l’un externe plus grand, l’autre interne, furent 
taillés, et l'os scié à 8 centimètres environ de l’articulation du coude. 
L'opération fut rapide ; l'enfant, anesthésié par le chloroforme, ne sentit 
rien, il n’y eut pas de perte de sang; l’humérale était oblitérée au- 
dessus du point de section, et nous n’eûmes à lier que quelques 
branches collatérales peu importantes, mais qui néanmoins nous pré- 
sentèrent beaucoup de difficultés; les chairs infiltrées ne permettaient 
pas aux parties de revenir sur elles-mêmes, et les vaisseaux se 
perdaient dans le tissu cellulaire plein de sérosité ; les lambeaux furent 


maintenus par des points de suture, des bandelettes agglutinatives et un 
bandage approprié. 
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L'opération terminée, nous procédâmes à J’examen du membre. L’ar- 
ticulation du coude était saine, les ligaments blancs et brillants, malgré 
la sanie gangréneuse dans laquelle ils étaient plongés. Au-dessus des 
surfaces articulaires de l’extrémité inférieure de l’humérus siégeait une 
fracture transversale, allant de l’épicondyle à l’épitrochlée, et intéres- 
sant la cavité olécrânienne ; les deux tubérosités humérales n’étaient 
pas divisées, comme cela arrive souvent, par une fracture verticale 
pénétrant dans l'articulation. Cette dernière était intacte ainsi que les 
os de l’avant-bras, qui avaient conservé tous leurs rapports normaux, 
soit entre eux, soit avec l’humérus. Dans l’état de désorganisation où 
se trouvait le membre, il était impossible d’étudier les déformations 
qui auraient pu éclairer le diagnostic de la fracture. Par la dissection 
nous avons pu nous assurer de la direction des fragments dont l’un, 
l'articulaire, était porté en haut et en arrière, tandis que le supérieur 
avait glissé en bas et en avant. 

Nous n’aurons pas besoin d’entrer dans de 
longues explications sur le mécanisme de cette 
fracture. La chute directe sur le coude, l’âge 
de l’enfant chez lequel la transformation os- 
seuse des épiphyses humérales n’était pas 
complétée, expliquent suffisamment la pro- 
duction de la solution de continuité dans un 
point où il est excessivement rare de la ren- 
contrer chez l’adulte. 

Pour en revenir à notre opéré, l’état d’infil- 
3 tration des tissus amputés nous laissait de 
AR. vives appréhensions sur la vitalité de nos 

# lambeaux. L’oblitération de l’humérale pou- 
vait déterminer une hémorrhagie foudroyante 
- lors de la chute de l’escarre; pendant plu- 
A B. Disposition de la fractur & sieurs jours nous eûmes souvent la crainte 

* d’avoir amputé trop bas, et d’avoir exagéré 
le précepte de laisser au moignon des membres supérieurs le plus de 
longueur possible. - 

Il n’y eut pas d’hémorrhagie, pas de réaction fébrile dans les 6 pre- 
miers jours, où nous eûmes soin de tonifier et de nourrir un peu le 
malade. Au 7° jour les points de suture avaient coupé les tissus, la 
plaie était infiltrée, blanchâtre, sans suppuration, sans adhérences ; 
des points gangréneux apparaissaient sur le moignon, et des exsuda- 
tions blanchâtres faisaient craindre l’établissement de la pourriture 
d'hôpital ; la cautérisation, la teinture d’iode, le quinquina triomphèrent 
de ces mauvaises dispositions. Mais au 17° jour, lorsque tout semblait 
 conjuré, que le petit malade sentait ses forces renaître, l'appétit revenir, 
des accidents formidäbles éclatent ; la suppuration s'arrête, la plaie se 
recouvre de fausses membranes, le bras s’engorge, devient douloureux, 
la fièvre s’allume, des frissons surviennent, s’accompagnent de vomis- 
sements bilieux et d’un affaissement considérable ; bref nous sommes 
en face de symptômes d'infection purulente. Pourtant un point 
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fluctuant se montre au niveau de l'insertion deltoïdienne, ei par une 
incision profonde nous donnâmes issue à un denu-litre de pus. Au 
fond de la plaie on constate la nécrose d’une portion de d’humérus, et 
sur le moignon le stylet révèle encore l'existence d'un point osseux 
malade. L’abcès vidé, les symptômes alarmants disparaissent, il s'établit 
une suppuration abondante qui dura près d’un mois, et s’accompagna 
de l’expulsion de parcelles osseuses de l’humérus exfolié, Un nouvel 
abcès se forma à l’angle externe du moignons la suppuration donna 
issue à un anneau osseux nécrosé provenant de l’extrémiié inférieure 
de l’humérus, et après toutes ces péripéties la guérison finit par s'établir 
d’une manière définitive, et l'enfant rejoignit sa tribu le 3 septembre, 
deux mois après l'opération. | Fr 

Le traitement général consista dans l'emploi des toniques, vin, 
potions au quinquina, café, huile de foie de morue ; régime substantiel, 
viandes rôties; en applications locales nous avions employé l’eau 
chlorurée, la teinture d’iode, les injections iodées, les cautérisations, la 
poudre de quinquina, le styrax, le vin aromatique. 


3° Fracture de la jambe à son tiers inférieur. — Sphacèle. — 
Amputation. — Fathma bent Mohamed, 10 ans, tribu des Djaffras, 
nous est amenée le 19 séptembre 1858. 

Quinze jours auparavant cette enfant se trouva sur le passage d’un 
bœuf en fureur, qui la renversa ét la foula aux pieds ; on la releva, 
elle avait la jambe droite fracturée. 

On se mit en devoir de remédier à la fracture au moyen de l’immo- 
bilisation du membre par des bandes de laine et des applications de 
goudron. Le bandage agit très-bien, mais dans le sens de la perte de la 
jambe en donnant lieu au développement de la gangrène. 

En effet le sphacèle était complet le 49 septembre et s’étendait de 
l'extrémité des orteils au niveau de la jarretière, en laissant toutefois à 
la partie externe uneétendue detissüus suffisante pour obtenir un lambeau. 
L'enfant était maigre, pâle, très-affaiblie ; la jambe était fracturée à 
son tiers inférieur, les deux o$ étaient atteints, et formaient des 
fragments obliques. 11 n’y avait d'autre ressource que l’'amputation. 

Nous la pratiquâmes le jour même, après avoir anesthésié la malade. 
L'opération ne présenta rien de particulier ; un lambeau interne fut 
taillé, et les os sciés au lieu d’élection. Tous les tissus au niveau de la 
section étaient très-sains; les artères furent liées sans trop de difficultés, 
et nous n’eûmes pas à combattre d'accidents consécutifs. Au 15° jour 
les ligatures tombèrent, les points de suture furent coupés dès le 12° jour 
et la cicatrisation s’opéra rapidement; le 4° novembre lenfant put 
retourner dans sa tribu. , ; | 

L'examen du membre nous fit constater une fracture oblique des 
deux os de la jambe siégeant à l’union du tiers inférieur avec le tiers 
moyen; le tibia et le péroné, baignés dans les détritus gangréneux 
des tissus voisins, étaient dénudés dans une assez grande étendue, 
correspondant surtout aux fragments inférieurs, mais il n’ÿ avait pas 
eu de solution de continuité à Ja peau ; la fracture, quoique oblique, eût 
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guéri probablement, avec les moyens de contention ordinaires, sans 
complications notables. La gangrène était bien survenue par le fait de 
l'application mal dirigée de l'appareil. 

Quelques mois après nous eûmes à opérer dans des circonstances 
analogues, ; mais la fracture de la jambe était tellement compliquée que 
nous donnons ici l'observation dans tous ses détails. 


4 Fractures multiples et compliquées des os de la jambe droite.— 
Sphacèle. — Amputation. — Kada bel Hadry, de la tribu des Hazed)j, 
âgé de 45 ans, ést apporté à l’infirmerie le 18 janvier 1859. 

Cet homme, employé comme khammès chez un colon européen, était 
monté, le 30 décembre 1858, dans une charrette qu’il conduisait, lorsque 
traversant l’Oued Sarno, la voiture se renversa, et il fut jeté à terre 
la jambe droite engagée entre les rayons de lune dés roues. Le cheval 
continuant sa course, 1l en résulta une fracture comminutive, par suite 
de la torsion exagérée violemment imprimée au membre. Après cet 
accident, le blessé fut transporté dans sa tente, où un médecin arabe, 
diagnostiquant une fracture, se mit en devoir de poser un appareil 
contentif. I appliqua de la laine sur le membre préalablement enduit 
de beurre dans tous les points où existaient des déchirures et des 
contusions, puis le saupoudra de poudre de henné et l’enveloppa dans 
un mouchoïr. Deux pièces de laine maintinrent en place ce premier 
pansement, qui fut recouvert au moyen d'un appareil à fracture assez 
ingénieux, dont nous allons donner la description. 

Huit morceaux de roseau, fendus dans le sens de leur longueur, 
furent disposés verticalement à deux centimètres de distance les uns 
des autres ; leurs extrémités furent fixées à deux lanières de cuir assez 
longues pour faire une fois et demie le tour du membre. Ces dernières 
présentaient à un de leurs chefs une ouverture dans. laquelle devait 
s'engager le chef du côté opposé, de façon à obtenir le resserrement 
de tout l'appareil. On obtint ainsi un bandage composé de huit attelles 
qui fut placé sur la jambe malade et la couvrit depuis le cou-de-pied 
jusqu'au niveau de la jarretière. Les bouts des lanières de cuir furent 
passés dans les ouvertures correspondantes, fortement serrés, et main- 
tenus dans le degré de constriction voulu au moyen d’une petite tige 
de boïs qui remplit l'office d’un bouton. Au milieu, l’appareil fut encore 
comprimé par une courroie munie d’une boucle. 

Pendant 20 jours ce bandage inamovible resta en place sans être 
dérangé, nonobstant le gonflement et l’apparition de la gangrène par- 
faitément visible sur le pied, qui était resté découvert. Les douleurs 
devenant insupportables, le malade nous fut apporté le 18 janvier 1859. 

A l'inspection du membre blessé, nous trouvons un sphacèle com 
prenant tout le pied et la jambe jusqu’à la jarretière. A ce niveau la 
gangrène est limitée"par un. sillon éliminateur se dérigeant obliquement 
de dehors en dedans, ét de bas en haut, de manière à dessiner un 
lombeau externe. En plusieurs points la peau est déchirée et laisse 
écouter une sanie noirâtre. À la partie inférieure de la jambe existe une 
large déperdition de substance, dans laquelle on, trouve le tendon 
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d’Achille déchiré, noir et 
ramolli, et au-dessous des 
surfaces articulaires, des 
fragments osseux mis à 
nu. Les mouvements im- 
primés au membre déno- 
tent l’existence d’esquilles 
nombreuses, se heurtant 
et crépitant dans tous Les 
sens. 

L'état général du blessé 
était, comme on peut le 
penser, en rapport avec la 
gravité des lésions : pà- 
leur des tissus, anémie, 
émaciation considérable, 
faiblesse extrême, pouls 
petit, déprimé, tel était 
l’ensemble peu rassurant 
des symptômes généraux. 

Il fallait se hâter : aussi 
amputimes-nous le même 
jour à 3 heures du soir. 

La disposition des par- 
ties ne nous permettait 
qu’un seul moyen, c'était 
d’opérer avec un lambeau 
externe. Il fut taillé de 
dedans en dehors avec 
un couteau à deux tran— 
chants; puis les chairs du 
côté interne ayant été 
coupées  circulairement 
jusqu'aux os, nous opé— 
râmes le huit de chiffre, 
et enfin lasection dutibia 
et du péroné un peu au- 
dessus du lieu d'élection. 
Le malade, soumis aux 
inhalations de chloro- 
forme, ne se réveilla 
qu'aux derniers traits de 
scie en poussant un grand cri, suivi d’un affaissement profond. 

La ligature des artères ne présenta rien de particulier ; le lambeau 
ramené sur la plaie fut fixé par quelques points de suture ; il était un 
peu court, la gangrène nous avait limités, et nous n’avions pu aller au 
delà du sillon éliminateur. Le pansement fut régulièrement fait et le : 
malade transporté dans son lit, 














Appareil à fracture d'invention arabe. 
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À G heures, les linges étaient imbibés de sang; nous avions une 
hémorrhagie assez forte contre laquelle nous employâmes l’eau froide 
en permanence. 

Le lendemain 19, insomnie, pouls lent, régulier, petit, 60 pulsations 
par minute ; l’hémorrhagie persiste, mais sans augmenter d'intensité : 
diète, affusions froides, compression de l’artère poplitée, potion 
cordiale à la cannelle et à la mélisse, vin. 

Le 20, l’hémorrhagie existe encore ; le pouls est, comme la veille, 
lent, régulier et marque 60 pulsations. L'appareil est enlevé; en deux 
endroits le sang coule en nappe, rouge et vermeil. Une injection de 
perchlorure de fer à 15° est poussée dans ces deux points, et toute la 
surface de la plaie en est recouverte; il se forme un coagulum épais. 
On continue la compression et les affusions froides. 

Le 21, l’hémorrhagie a cessé; il y a eu un peu de sommeil, le 
malade à éprouvé dans le moignon des douleurs pulsatives ; le pouls 
se relève, est plus fort, à 75. La plaie fournit un écoulement de 
sérosité sanguinolente mêlée de caillots noircis par le perchlorure, 
mais ce n’est plus du sang pur. Eau froide, potion cordiale, bouillon. 

Le 22, un peu de fièvre, pouls à 90, sérosité sanguinolente : bouillon, 
lait. 

Le 23, pas dhémoruhagie; pouls à 75, le pansement est renouvelé, 
la suppuration commence à s'établir. À partir de ce moment la plaie 
marcha vers la cicatrisation qui fut définitive le 2 mars, époque à 
laquelle le malade rentra dans sa tribu en se servant d’une jambe de 
bois. 


La dissection de la jambe amputée nous révéla l’existence 
de fractures multiples dont la disposition était fort remar- 
quable. 

Le tibia, à l’union de son tiers inférieur avec le tiers 
moyen, était divisé en deux fragments à cassure très- 
oblique; le fragment inférieur, coupé suivant une ligne 
oblique de haut en bas et d'avant en arrière, était le siége 
d’une fracture longitudinale, allant de son extrémité su- 
périeure jusqu’à l’extrémité articulaire du tibia, dont la 
face interne seule était intéressée, C'était une fêlure, une 
fracture longitudinale incomplète; en arrière et intéressant 
seulement la face postérieure de l’os, il y avait une deuxième 
fêlure qui s’étendait obliquement de haut en bas et de 
dedans en dehors depuis l'angle supérieur du fragment 
jusqu’à 2 centimètres de la malléole externe; puis une 
fracture de l’extrémité articulaire du tibia ayant donné 
lieu à un fragment triangulaire formé dans le sens de la 
longueur etaux dépens de la face postérieure, Ce fragment, 
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de 2 centimètres d'étendue, avait donné ses rapports 
normaux au point de faire un angle de 90 degrés ayec 
l'os auquel il adhérait encore par sa base; ,son autre 
extrémité s'était engagée sous le tendon d'Achille, et avait 
déterminé la rupture de la plus grande partie de ses fibres. 
L’articulation tibio-tarsienne était ouverte en arrière ét 
communiquait avec l'air extérieur par les solutions de 
continuité faites à la peau; l’articulation péronéoztibiale 
inférieure était aussi ouverte, les ligaments rompus et la 
malléole externe presque arrachée, violemment portée en 
dehors; enfin le péroné était brisé en deux endroits à 
9 centimètres de l'extrémité malléolaire et à hautenr de la 
fracture complète du tibia. 


(Voir les fig. 1 et 2 ci-contre, qui représentent la dis- 
position des lésions qui viennent d’être décrites.) 


L'étude anatomique des lésions osseuses que nous venons 
de signaler nous montre combien grave était la fracture de 
notre Arabe. C'était là la fracture en V avec plaie, sur 
laquelle M. le professeur Gosselin a le premier attiré l’attene 
tion de la science, en formulant cette désolante conclu- 
sion : que là mort étant une conséquence presque fatale de 
ce genre de lésions, l’amputation immédiate était la seule 
ressource du chirurgien. On a rappelé de cette opinion ; mais 
un de nos collègues de la marine, M. Bérenger-Féraud, 
reprenant la question, à prouvé qu’on n’avait pas un seul 
cas de guérison avec conservation du membre, et que les 
observations qu’on avait opposées à M. Gosselin concer- 
naient, il est vrai, des fractures en V, mais sans plaies. 
Or, c’est ce traumatisne qui constitue au plus haut degré 
la gravité de la lésion ; le fait de la pénétration des traits 
de la cassure venus de loin dans l’articulation, la présence 
d'une esquille qui agit comme corps étranger sur les sur- 
faces articulaires, exposent le malade à une arthrite presque 
inévitable; mais s’il y a plaie extérieuré, aux symptômes 
déjà si graves s'ajoutent des accidents formidables, que 
l'on a voulu expliquer par l'infection putride, ‘ét dont 
l'arthrite traumatique rend sufisamment compte. Sur 32 cas 
de ce genre réunis par notre savant confrère, les tentatives: 
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Ficuredr.= Face antérieure de la jamz- friure2.—Face postérieure de la jam. 


A. Fracture oblique uu tibia se continuant | A. 


en € avec le péroné. 


B. Félure allant de la fracture précédente | B. 


à l’extrémité du tibia, et pénétrant 
dans l'articulation. 

D. Fracture inférieure du péroné. . 

E. Articulation péronéo-tibiale ouverte. 


Fracture oblique du tibia se continuant 
en C sur le péroné. 

Fêlure pénétrant dans l'articulation 
malléolaire externe. 


F. Cassure pénétrant dans l'articulation 


G. 
D. 
E. 


tibio-tarsienne et formant uné des 
branches de la fracture en V. 
Fragment triangulaire. 
Fracture inférieure du péroné. 
Articulation malléolaire ouverte. 


Notre malade était sous le coup de ce grave pronostic. 
Deux fissures pénétraient dans l'articulation tibio-tarsienne, 
une esquille triangulaire avait déchiré les ligaments pos- 
térieurs, les surfaces articulaires étaient à nu au fond de la 
large plaie faite aux téguments; il n’était pas jusqu’à la 
jointure péronéale qui ne füt aussi déchirée et en com- 
munication avec l’air extérieur. Le membre était donc 
fatalement destiné à être sacrifié. 


Dirons-nous un mot du mécanisme de ces lésions mul- 


328 CLINIQUE CHIRURGICALE 


tiples? Le pied étant engagé dans la roue, le tibia se trouvait 
former un levier du premier genre à l’extrémité duquel 
agissait la force représentée par Le poids du corps et l’im- 
pulsion de la chute. Sous cette action à eu lieu la fracture 
double du tiers inférieur, opérée sans qu’il y aït eu besoin 
d'aucune force venant du mouvement de la voiture. Dans 
la chute ia résistance était le poids de la voiture, le point 
d'appui un des rayons de la roue, la puissance, le poids du 
Corps. 

Cette fracture étant produite, les mouvements de rotation 
successifs des roues ont imprimé une violente torsion 
supportée seule par l'extrémité de la jambe encore engagée : 
de là les fissures, la deuxième fracture du péroné, l’esquille 
triangulaire, les déchirures articulaires, toutes lésions ne 
portant plus que sur le fragment inférieur de la première 
fracture. 

Il y a donc eu deux phases dans la lésion, d’abord 
rupture des deux os, puis broiement par torsion exagérée 
des parties constitutives du fragment inférieur. 


Comsidérations sur les faits précédemment décrits. — 
L'étude de Ces uw.-vations nous montre jusqu'où peut 
conduire l'application inintenisewta de moyens qui auraient 
produit un bon résultat s'ils avaient ere régulièrement 
employés. A l'exception du dernier, dont les fractures 
multiples n'auraient probablement pas permis la conserva- 
tion du membre, tous nos malades eussent guéri sans 
déformation et sans perte de mouvements. Les lésions dont 
ils étaient atteints étant simples, ne faisaient pas prévoir 
de complications sérieuses dans le cours de leur traitement. 
Aucune d’elles n’eût produit la gangrène, et c’est la 
compression exagérée qui seule a déterminé ces sphacèles 
de membres entiers, dont il est rare de trouver de pareils 
exemples dans la clinique européenne. 

Un fait qui est aussi bien digne de remarque, c’est la 
merveilleuse aptitude qu'ont les Arabes à supporter Jes 
désordres les plus graves. Nos deux enfants restent pendant 
longtemps avec un membre sphacélé; ils nous arrivent 
pêles, amaigris, dans un état de marasme complet, dans un 
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affaissement tel que nous craignons de les voir succomber 

avant l'opération; ils en supportent toutes les épreuves 
et arrivent à la guérison; pourtant c’étaient des enfants de 
chétive constitution, qui ne nous semblaient pas devoir 
résister à une suppuration longue et aux accidents que 
nous avons eus à combattre chez le jeune Kada. 

Chez les deux autres, adultes, forts, bien constitués, 
nous trouvons une force de résistance considérable qui 
leur permet de rester 15 et 20 jours avec un sphacèle 
complet du membre sans que les phénomènes généraux de 
la vie en aient été notablement affectés. La réaction est 
peu considérable; chez aucun nous n’avons eu de phé- 
nomènes inflammatoires bien marqués, et la guérison a 
toujours été rapide. Même chez l’enfant des Djaffras, où 
tant de complications sont survenues, la durée du traite- 
ment n’a pas excédé 60 jours. 

Chez les autres, dès le huitième jour la marche vers la 
guérison se prononçait nettement. Nous avons nourri de 
bonne heure nos malades ; l’absence de réaction, la fai- 
blesse occasionnée par la marche de la gangrène, nous en 
faisaient un devoir impérieux, et nous avons eu à nous 
applaudir de cette manière d'agir. 

Chez tous nous avons employé la méthode à lambeaux de 
préférence aux méthodes circulaires. La méthode à lam- 
beaux est plus expéditive; en deux temps les chairs sont 
coupées et l’os mis à nu; le lambeau donne à l'opérateur 
une épaisseur de tissus assez considérable pour que l'os 
soit comme matelassé, et permet d'éviter la conicité du . 
moignon. En outre la cicatrice se fait sur les parties laté- 
rales, et quand le moignon porte directement sur l'appareil 
prothétique, la cicatrice n’est pas comprimée. Dans la 
méthode circulaire, la cicatrise étant au centre du moignon, 
se trouve comprimée par l'os, ce qui amène des douleurs 
telles, que l’opéré ne peut se servir de ses membres artificiels. 

Toutes ces considérations nous font préférer la formation 
des lambeaux, quand toutefois il reste assez de tissu sain 
pour les tailler. 

Chez tous nos opérés, nous avons fait usage du chloro- 
forme ; l’anesthésie a toujours été obtenue dans un temps 
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très-court, et il nous semble même que laction de cet 
agent se manifeste plus promptement chez les Arabes que 
chez les Européens. Dans un cas, chez la petite Fathma, 
le sommeil chloroformique s’est prolongé après l'opération, 
et nous avons dû employer la ventilation et Les inspirations 
ammoniacales, pour la tirér de cette insensibilité, qui ne 
laissait pas que de nous inspirer une certaine inquiétude. 


Gangrène spontanée des deux membres inférieurs. — 
Double amputation. — Nous n’abandonnerons pas l’étude 
de cette série de gangrènes suivies d’amputation du membre 
sans parler d’un fait dont nous n’avons pu encore nous 
donner à nous-même une explication satisfaisante. 


Dans les derniers jours de juillet 1857, on nous amena un enfant de 
7 à 8 ans, nommé Mohamed o Ali, de la tribu des Ouled ali Fouaga. 
Il était privé de ses deux pieds, et au-dessus des malléoles à droïte et 
à gauche, nous nous trouvions en face de deux plaies suppurantes 
au milieu desquelles les os nécrosés faisaient saillie. On eût dit qu’une 
cause vulnérante avait opéré l’amputation simultanée des deux membres, 
en agissant par arrachement. Les sections étaient en effet irrégulières, 
la peau formait des lambeaux, et les os, sectionnés obliquement, 
faisaient des saillies d’inégale longueur. 

On nous raconta que, un mois auparavant, après ayoir pendant une 
Journée entière pataugé nu-pieds dans une mare, l’enfant s’élait réveillé 
le lendemain avec tous ses orteils noirâtres et insensibles ; puis la 
coloration avait envahi les pieds dans toute leur étendue, et ne s'était 
arrêtée qu’au-déssus des malléoles en dessinant comme ‘une espèse 
de bottine. Là s’était établi un sillon éliminateur, qui avait séparé les 
parties saines des portions malades ; celles-ci s'étaient racornies, 
desséchées, et avaient subi une véritable momification. Pendant ce 
temps le sillon éliminateur se creusait de plus en plus, attéignait les 
üssus osseux, qui, nécrosés et rendus plus friables, ne tardérent pas à 
céder aux tractions faites sur eux, et les deux pieds se détachèrent 
ainsi d'eux-mêmes, | 

En 48 heures, la gangrène de la peau avait été complétée, et l’enfant 
n’ayait pas éprouvé la moindre douleur; une insensibilité complète 
avait accompagné l'apparition des symptômes de là gangrène; ce n’est 
qu'à la formation du sillon éliminateur, et dans Ce sillon même, que la 
douleur avait été manifeste. 

_ Bref il avait suffi d’une quinzaine de jours pour opérer les mutila- 
tions que nous avions sous les yeux. On ne pouvait douter de la 
nature de cette affection : c'était là une gangrène spontanée. 

Mais où placer la cause de la maladie ? 


Il fallait écarter toute idée de violence extérieure ; l'enfant n'avait 
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pas fait de chute; il n’était pas possible de songer à une congélation, 
nous étions en plein été, la santé du malade avait toujours été bonne, 
ce qui excluait toute la série des causes résidant dans une affection 
constitutionnelle ; l’eau dé là mare dans laquelle il avait joué n’offrait 
rien de particulier, c'est là qu’allait puiser toute la tribu, que buvaient 
les troupeaux. 

Pouvait-on admettre une désorganisation par l'introduction d’un 
venin dans l’économie? Mais l'enfant n’aurait-il pas senti la piqüre de 
l’animal venimeux? n’aurait-on pas constaté une vive douleur et des 
phénomènes de réaction ? 

IL est certain que la gangrène n’à pu s'opérer que par une oblitéra- 
tion artérielle. Il faut qu’elle ait été complète et subité pour avoir pu 
déterminer un sphacèle aussi considérable et aussi prompt. Mais 
comment s’est formé le caillot obturateur, sous quelle influencé est 
survenue cette gangrèné spontanée, qui ne $e rencontre guère qué chez 
les vieillards, c’est cé qu'il nous est impossible de dire. Cependant 
ce fait a souvent été l’objet de nos réflexions depuis bientôt neuf ans 
que nous en avons été témoin. 

Nous opérâmes la résection des os qui faisaient saillie sur les 
moignons, les plaïes furent régularisées, les lambeaux ravivés, la peau 
incisée de facon à lui permettre de recouvrir par le glissement les 
surfaces osseuses réséquées, et au bout dé 6 semaines la cicatrisation 
fut obtenue. | 

Nous n'avions eu qu'à régulariser cette doublé amputation sus- 
malléolaire opérée par la nature. 

Tumeurs graisseuses, — Observation de lipôme volumi- 
neux du pied. — Parmi nos opérés figurent quelques ma- 
lades atteints de tumeurs de diverses Aout L'une d'elles, 
formée de tissu adipeux, siégeait à la région du dos au 
niveau des gouttières vertébralesz une autre s'était formée 
à la nuque; une troisième enfin siégeait à l’aine droite. 
Celle-ci provenait d'un ganglion inguinal primitivément 
enflammé; elle avait le volume d’un œuf de poule, était 
dure, bosselée, et donnait lieu à des douleurs vives et 
lancinantes, L'ablation de ces tumeurs ne présenta rien de 
particulier ; maïs il en est une dont l'observation mérite 
d’être rapportée dans son entier, tant sous le point de vue 
du siége que sous celui du volume et de la forme de la 
lésion morbide, 

Mohamed ben Khoufa, de la tribu des Beni ahmer Gaidhah, âgé de 
51 ans, vint nous trouver, le 24 octobre 14856, au camp de Sidi ben 
Sliman ; depuis un grand nombre d’années il était porteur d'une tumeur 
sise à la partie interne du pied gauche. 

A nôus raconta qu’à l’âge de 20 ans, pendant une longue course à 
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cheval, il avait reçu un coup violent au niveau de la malléole interne 
par le bord tranchant de son étrier. Il était survenu, quelque temps 
après, une petite tumeur, mobile sous la peau, et ne lui occasionnant 
pas de douleur. En grandissant, peu à peu elle avait envahi tous les 
téguments compris entre le bord antérieur de la malléole et le tendon 
d'Achille, avait perdu sa mobilité en contractant avec les parties 
profondes des adhérences intimes, et enfin avait fini par rendre la 
marche impossible. 

A l’examen du malade nous trouvons une tumeur hémisphérique, 
occupant la région malléolaire interne, limitée en arrière par le tendon 
d'Achille refoulé, en bas par la plante du pied, et comprenant dans 
son étendue une partie des tissus du talon. La peau était saine, de 
couleur normale, distendue et glissait facilement sur la tumeur, 
excepté en bas où elle adhéraït aux tissus sous-jacents, et était Le siége 
de petites ulcérations. Nous les avons attribuées au frottement de cette 
partie sur le sol pendant la marche. Il n’existait pas de douleur à la 
pression ; le palper révélait une notable élasticité, et semblait donner 
la sensation de lobes placés les uns à côté des autres. 

Avant tout il s'agissait de déterminer la nature de la tumeur. 
L’absence de fluctuation, la liberté des mouvements de l’article excluaient 
la participation de larticulation tibio-tarsienne à la production 
morbide; la forme hémisphérique, l’élasticité, l'absence de douleurs 
vives et lancinantes écartaient toute idée d’affection cancéreuse. Il 
n’y avait ni battements, ni bruit de souffle, ni fluctuation, par consé- 
quent pas de tumeur anévrismale. Quant à l’idée d’un abcès froid 
consécutif à une lésion osseuse el développé lentement, on ne pouvait 
y songer, grâce à l’absence de fluctuation. Nous+ ne pouvions nous 
arrêter qu'à une tumeur enkystée; la mobilité de la peau semblait 
indiquer la présence d’une enveloppe sur laquelle s’opérait le glissement ; 
nous avions bien affaire à un kyste volumineux contenant dans son inté- 
rieur un tissu élastique, probablement graisseux ; une ponction explora- 
ratice faite au moyen d’un bistouri à lame étroite donna lieu à l’écoule- 
ment de quelques gouttes de sang et nous vimes quelques globules 
graisseux s'engager entre leslèvres de la plaie. Dès lors notre conviction 
était faite, nous avions sous les yeux un lipôme, et nous proposämes 
l'opération, qui fut pratiquée le 26 octobre. 

Le mode opératoire fut simple: la tumeur fut circonscrite entre deux 
incisions semi-elliptiques, se continuant en avant par une incision 
horizontale, dirigée sur la partie antérieure du cou-de-pied, et limitée au 
tendon de l’extenseur propre du gros orteil. L’incision supérieure 
comprit toute l'épaisseur de la peau, qui fut disséquée de bas en haut 
et relevée de façon à obtenir un petit lambeau de 3 centimètres 
d’étendue. Nous détachâmes la tumeur par sa base, en suivant, au 
moyen du bistouri, tous les prolongements qu’elle envoyait dans les 
parties sous-jacentes, et celle-ci fut renversée sur le bord du pied soit 
à l’aide de l’instrument, soit par de simples tractions des doigts. Nous 
pümes dès lors nous convaincre que, comme nous l’avions prévu, la 
malléole était saine ainsi que les autres tissus ligamenteux. L’artère 
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tibiale postérieure était dans son état normal, et se logeait dans un 
canal constitué par la membrane même du kyste. 

Enfin l’opération fut terminée en coupant la peau par une incision 
semi-elliptique allant rejoindre les deux supérieures, et s'étendant du 
talon au-devant de la malléole ; là aussi, par la dissection de la peau, 
nous pratiquâmes un petit lambeau ; il n’y eut pas d’hémorrhagie, et 
nous ne rencontrâmes aucun vaisseau. 

La tumeur enlevée, 4 points de suture réunirent les deux lambeaux 
et nous donnèrent une cicatrice oblique du devant du cou-de-pied, à 
l'extrémité inférieure du talon. Des bandelettes de diachylon, des 
irrigations froides continues, et-un bandage portant le pied en dedans, 
tels furent les pansements employés. 

L’inflammation consécutive fut vive : de retour à sa tente l’Arabe 
exécuta incomplétement les prescriptions que nous avions faites : aussi 
4 jours après, les points de suture avaient-ils cédé; la plaie restait 
béante, de couleur grisâtre, et exhalait une odeur fétide. Les panse- 
ments au quinquina, les bandelettes agglutinatives remédièrent à ces 
accidents, et bientôt après la cicatrisation s'établit d’une manière 
régulière. Elle était complète le 15 décembre, et le malade marchait 
parfaitement, heureux d’être débarrassé d'une infirmité qu’il gardait 
depuis si longtemps. 

L'examen de la pièce pathologique après l'opération nous 
a fourni les données suivantes : 

À sa base elle mesurait 17 centimètres de longueur sur 
14 de largeur, et avait 47 centimètres de circonférence; sa 
forme était celle d’un ovoïde à grosse extrémité postérieure. 
A sa partie extérieure, suivant un plan vertical, la tumeur, 
sur une longueur de 17 centimètres, comptait 10 centi- 
mètres de hauteur. Elle était composée de lobes graisseux, 
enveloppés chacun dans une mince membrane, et unis 
entre eux par un tissu cellulaire très-lâche. En coupant un 
de ces lobes on trouvait une matière graisseuse jaune, 
composée de grumeaux et globules; à la partie inférieure, 
la peau était unie intimement à l’aponévrose d’enveloppe 
avec laquelle elle se confondait; le tissu graisseux avait 
perdu sa consistance et sa forme granulée pour n'offrir 
qu’une seule masse criant sous le scalpel, ayant l'apparence 
du lard, blanchâtre, dure et dépourvue des globules 
graisseux que présentaient les lobes voisins. Le point cor- 
respondant à la petite ulcération de la peau était un peu 
ramolli: 

Nous avions là évidemment une tendance à la dégéné- 
rescence cancéreuse, 
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4° Lipéme du pied gauche. 


A. Ulcérations à la partie inférieure de la tumeur. 
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2 Tumeur après l'extraction, d'après une photographie réduite à moitié 
de sa grandeur naturelle. 


A, B, longueur de là base, 47 centimètres; C, D, largeur de la base de la tumeur, 
44 centimètres; D, F, hauteur de la tumeur, 40 centimètres. 


Affections diverses. — El n’entre pas dans le cadre de 
notre travail de raconter ën extenso tous les faits cliniques 
de l’infirmerie indigène; il y aurait matière à un traité 
complet, qui excéderait les limites dans lesquelles nous 
avons cru devoir nous maintenir. 

Nous ne dirons rien des affections des os, nécroses, 
caries qui ont dû nécessiter l'extraction des portions osseuses 
malades, ni d’un très-grand nombre de maladies chirur- 
gicales que nous avons eues à traiter. Nous nous con- 
tenterons d’énumérer les fractures simples, les brûlures, 
deux cas très-intéressants de blessures faites aux parties 
génitales par des coups de corne de taureau ; l’un, chez un 
homme, avait produit des déchirures énormes du scrotum 
avec hernie des testicules; la perte de substance scrotale 
a donné lieu à une opération d’autoplastie par glissement, 
qui a fort bien réussi ; l’autre, chez une femme, la corne péné- 
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trant dans la vulve, avait amené des désordres considérables, 
qui se sont cependant guéris, mais avec un rétrécissement 
notable du vagin; deux cas de fistule vésico-vaginale chez 
des jeunes femmes de 12 à 13 ans, et ayant succédé à la 
violence des premières approches sexuelles; un certain 
nombre de grenouillettes observées chez des jeunes gens, 
et opérées par l’ablation d’un lambeau de la muqueuse 
sous-linguale, et enfin une production cornée siégeant sur 
le front d’un homme de 45 à 50 ans. 

Cette corne avait la grandeur et le volume du petit doigt; 
elle était recourbée à son extrémité, implantée sur la peau 
juste au milieu du front; toutefois au-dessous de son point 
d'implantation il semblait y avoir des adhérences avec le 
frontal, mais elles n’existaient qu'entre le périoste et la face 
profonde du tissu cutané. Quant à la forme de la produc- 
tion cornée, elle était composée d’anneaux superposés les 
uns aux autres, et avait tout à fait comme structure l'aspect 
des cornes du bélier. Son extraction ne présenta rien de 
particulier, et nous n’ayons pu savoir si elle s’est reproduite 
après l'opération. 

Il y aurait aussi à étudier toute une série de plaies 
d’armes à feu si fréquentes chez les Arabes, qui recher- 
chent avec avidité toutes les occasions de faire parler la 
poudre en leurs fantasias. 

Mais encore ce serait trop prolonger ce travail. 


Maladies des yeux. — 1] est cependant un genre d’affec- 
tions qui exercent chez les Arabes de grands ravages, et 
dont nous dirons quelques mots en terminant. Il s’agit des 
maladies des yeux. 

Deux fois l’extirpation du globe oculaire a dû être pra- 
tiquée pour cause de dégénérescence cancéreuse. Dans le 
cas que nous avons opéré, et qui avalt pour sujet un 
homme de 50 ans, il existait une hydrophthalmie générale 
énorme, les paupières ne pouvaient plus recouvrir l’œil, 
. ui poussant en avant la muqueuse boursouflée formait 
entre leurs bords comme un large bourrelet rouge. Elles 
étaient cependant intactes, et le globe libre d'adhérences, 
avec les parois de l'orbite : l’angle palpébral externe fut 
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d’abord incisé, puis détaché au moyen du bistouri et des 
ciseaux. Au milieu d’une sérosité trouble et sans colora- 
tion bien marquée nous trouvâmes une tumeur encé- 
phaloïde siégeant au fond de l’œil. Nous avons aussi fait 
une opération de cataracte. Mais les lésions que l’on 
observe le plus souvent sont sous la dépendance de 
l'ophthalmie granuleuse; de tout temps elle a régné dans 
les tribus. La population juive, les colons européens, les 
Espagnols de préférence nous en ont toujours présenté de 
nombreux exemples. C’est surtout chez les enfants que 
l'affection trouve son terrain le plus favorable, et sy 
développe avec une énergie quelquefois désespérante. 

Il nous souvient d’avoir vu, en 1854, à Aïn Temouchen 
un pauvre enfant allemand, qui, en 48 heures, eut les deux 
cornéesramollies et détruitesentièrement. A Sidi-bel-Abbès, 
nous avons soigné un petit Espagnol de 5 ans; il guérit 
mais après avoir transmis la maladie granuleuse à sa vieille 
grand'mère, qui. en quatre jours, eut les cornées largement 
ulcérées, et paya par la perte de la vue son dévouement et 
son amour maternel. Chez les Arabes nous avons été sou- 
vent témoin de faits de ce genre. 

Nous avons vu l’ophthalmie granuleuse suivre la marche 
des épidémies, c’est-à-dire qu’à certains moments la ma- 
ladie sévissait sur toute une population, y exerçait ses 
ravages, et avait ses périodes successives d’invasion, d’aug- 
mentation et de déclin. En 1864, une épidémie de ce genre 
a frappé la population de Saint-Denis du Sig, et après avoir 
régné pendant 3 mois a fini par disparaître. A Sidi-bel- 
Abbès, de 1854 à 1859, nous avons eu à combattre des 
épidémies semblables, et toujours pendant la saison des 
grandes chaleurs que nous considérons comme ayant une 
grande influence sur le mode de propagation de la maladie, 

Le pouvoir contagieux de l'affection granuleuse, sa 
virulence, son rôle dans l'immense majorité des lésions 
oculaires, sa propriété de produire par la transmission des 
altérations autres que le grain conjonctival, ne peuvent 
être ignorés d'aucun médecin ayant séjourné en Algérie. 
Les granulations des paupières existent sur tous les points 
de là colonie; comment supposer qu'elles aient pu être 
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méconnues, et qu'on n'ait pas songé à leur appliquer les 
moyens de traitement si longuement décrits dans tous les 
traités spéciaux. Tous les médecins des bureaux arabes 
ont soigné des granuleux, et les ont souvent guéris par la 
cautérisation palpébrale, au moyen du nitrate d'argent et 
sulfate de cuivre ; pour notre compte c’est à eette médica- 
tion que nous avons reçours depuis longues années et nous 
lui rattachons de nombreux succès. 

Nous avons aussi employé le tannin suivant la méthode 
de M, Hairion. Déjà en 1856 à l'hôpital militaire de Cons: 
tantine, M. Hacherelle, alors aide-major, avait expérimenté 
ce mode de traitement. Dans un mémoire que nous avons 
sous les yeux, il rapporte les observations d’un certain 
pombre de malades guéris de granulations anciennes par 
le mucilage de tannin. Le précipité rouge nous à donné 
parfois de. bons résultats, il en est de même de lexcision 
que nous avons vu pratiquer en 4857 par le D5 Furnari; 
mais en somme ç’est au sulfate de cuivre que, à l'exemple 
du dogteur Desmarres, nous avons donné la préférence 
pour réprimer la granulation. 

On ne saurait donc accepter pour les médecins imilitaires 
qui ont exercé en Algérie, le reproche d’avoir méconnu la 
uature de l’ophthalmie granuleuse; elle a été l’objet de 
leurs études, et ils Font combattue depuis longtemps avec 
les moyens de traitement, qu'on préconise aujourd’hui à la 
clinique ophthalmologique d'Alger. 








MÉMOIRE SUR QUELQUES SELS DE CUIVRE; 
Par M. CommaiLLE, pharmacien aide-major. 


Les composés où entre le protoxyde de cuivre (Cu?0)}, 
quoique généralement très-altérables au moment où ils se 
forment, ont cependant une grande tendance à se pro- 
duire. On conçoit qu'il ne peut en être autrement quand 
on voit le protoxyde, de cuivre anhydre doué d’une fixité 
aussi grande que le bioxyde lui-même, et les sels, que. 
donne le premier de ces oxydes, être insolubles dans l eau. 

IL est vrai que, quand on attaque directement le pro= 
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toxyde de cuivre par certains acides, on obtient un sel de 
bioxyde avec dépôt de cuivre métalliques; mais la réaction 
contraire peut également avoir lieu : les acides, au contact 
d’un sel de bioxyde et du cuivre métallique, donnent nais- 
sance à un sel de protoxyde. 

… Comme exemples, je citerai l’acide sulfurique qui dé- 
double l’oxyde euivreux en bioxyde et en cuivre; l’acétate 
de cuivre ramené à l’état de protosel par le métal, en pré- 
sence d’un excès d’ ammoniaque. 

Un caractère qui paraît constant c’est que les sels de 
protoxyde de cuivre sont blanes, quoique la base soit 
colorée. Tels sont le protoacétate, le protosulfate, le pro- 
tonitrate, ete., sans parler des sels haloïdes. Tandis que les 
composés de cuivre où entrent à la fois le protoxyde et le 
bioxyde sont toujours rouge-rubis quand ils sont cristallisés. 


I. Composés formés de protoxyde et de bioxyde de cuivre. 


Je ne reviendrai pas ici sur le mode de préparation, à 
l’aide de l’acétate de cuivre et de l’acide sulfureux, du com- 
posé qui a pour formule CuO,Cw0,2S0°L2H0 (1), 
mais je signalerai d’autres circonstances où, sans obtenir un 
sel pur, il se produit des combinaisons analogues : la cou- 
leur rouge et la forme des cristaux en prismes obliques ne 
laissent aucun doute à cet égard, seulement les poids rela- 
tifs de proto et de bioxyde de cuivre sont variables, 

4° On fait réagir une solution de sulfite de potasse sur 
une solution de sulfate de cuivre, on obtient un dépôt 
rouge, cristallin, désigné par Berzélius sous le nom de 
sulfite d'oxydule de cuivre. 

L'analyse de ce corps démontre que le poids du cuivre 
s'élève à 46.37 0/0 (moyenne de deux préparations : 46.47 
et 46.28). 

Le dosage du euivre à l’état de protoxyde, par la préci- 
pitation de l’argent, a donné les nombres 24,07 et 23.26, 
soit en moyenne 23.66. De sorte que la moitié du cuivre 
est à l’état de protoxyde soit Cu?0?.Cu?0. Quant à la quan- 
tité d’acide sulfureux, elle est de 34.64 0/0. On rene 
contre de la potasse. 





(4) Millon et Commaille, Ann. chim. et phys., 4° série, t. 3. 
22, 
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9° En remplaçant le sulfite de potasse par celui de soude 
on obtient un composé semblable. 

3° On verse de la potasse caustique dans une solution de 
sulfate de cuivre, de manière à ce que tout l’oxyde ne soit 
pas précipité, puis on y fait passer un courant d'acide sul- 
fureux et subséquemment un courant d’acide carbonique. 
Le précipité bleu, gélatineux, se change peu à peu en cris- 
taux rouges. 

4° On peut commencer par saturer d'acide sulfureux la 
solution de sulfate de cuivre, puis y ajouter la potasse. 
Après 48 heures les cristaux sont formés. Leur analyse a 
donné : cuivre total 40.33 0/0, et le dosage du protoxyde 
par la précipitation de l’argent a donné 31.55 et 31.17. Ce 
qui représente 8 équivalents de métal à l’état de protoxyde 
et un seul équivalent à l’état de bioxyde. L’acide sulfureux 
s'élève à 33.14 0/0 et la potasse à 7.10. 

5° Si l’on verse de la potasse caustique dans du sulfate 
de cuivre et qu’on redissolve l’oxyde à l’aide du sucre, 
l'acide sulfureux décolore la liqueur et les cristaux rouges 
ne tardent pas à apparaître. 

6° Enfin, on peut obtenir un produit analogue, en met- 
tant une petite quantité d'oxyde de cuivre noir en suspen- 
sion dans de l’eau qu’on porte à l’ébullition ; on y fait 
passer un courant d’acide sulfureux; la réaction est lente 
à s'établir, mais peu à peu la masse devient grise, l’acide 
est absorbé vivement et il en résulte une poudre rouge, 
qui, examinée au microscope, est constituée par des prismes 
obliques, mélangés d’un autre produit d’uu aspect diffé- 
rent. | 

M. Muspratt (1) a indiqué déjà ce procédé, mais il admet 
que les cristaux en prismes rhomboïdaux obliques sont 
constitués par un swfite cuivreux. En redissolvant ces 
cristaux dans l'acide sulfureux et évaporant à une douce 
chaleur, on obtient, selon le même auteur, de gros cris- 
taux pourpres ayant pour formule Cuw°0,. S0*-+ 210, 

Quand M. Muspratt fit son travail, on ne connaissait 





(1) Berzelius, Rapport annuel sur les progrès de la chimie, 6° année. 
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aucun procédé permettant de doser le protoxyde de cuivre 
mêlé à du bioxyde. L'emploi d’un sel d’argent fortement 
ammoniacal proposé par M. Millon et moi (1), a comblé 
cette lacune. 


IL, — Composés formés de protoxyde de cuivre et d'un alcali. 


Parmi les sels doubles que l’oxydule de cuivre et un 
alcali peuvent former avec les acides oxygénés, on ne con- 
naît guère que des sulfites et des hyposulfites, mais on a 
obtenu en revanche un nombre assez considérable de ces 
composés. 

Ils sont incolores, ou verts quand leur formule est très- 
complexe. Ils ont été étudiés par Péan de Saint-Gilles (2), 
par Rogosski et par Baœttger (3). | 

Je ne rapporterai ici que la formule de quelques-uns de 
ces sels. 

Celui décrit par Bœttger a pour formule : 

2 (Gu? 0, SO?)(Az H'O.S0?) + 2 HO. 

Celui de Rogosski est représenté par : 

(Cu? 0.50?) (Az H* 0.S0?). 

Ce dernier composé se prépare en faisant passer un cou- 
rant d'acide sulfureux dans les eaux mères qui ont donné 
un autre sel à 7 équivalents de sulfite d’ammoniaque pour 
un seul équivalent de sulfite de cuivre. 

Dernièrement, M. Vohl (4) a donné un nouveau procédé 
de préparation du composé (Cu?0.S0?) (Az H‘0.S0?). On 
dissout du sulfate ou du nitrate de cuivre, puis, au liquide 
bouillant, on ajoute peu à peu du sulfite d’ammoniaque; on 
sature la liqueur bouillante et incolore par de l'acide acé- 
tique concentré et bouilli, on ferme hermétiquement le 
flacon et le sel se dépose en tables hexagonales incolores. 

J'ai obtenu le même produit, mais hydraté, de deux 





nn su rer Es —— ee — 


(1) Ann. chim. et phys., t. 3, 4 série, Recherches chimiques sur le 
cuivre. : 

(2) Ann. chim. ef phys., t. 42, 3e série. 

(3) Bœttger décrit aussi un sulfate où il n’y aurait que du protoxyde 
de cuivre. Voir Berzelius, Rapport sur le progrès dela chimie, 6° année. 

(4) Journal de pharmacie, t. 3, p. 236, 1866. 
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autres manières : 1° en faisant passer de l’acide sulfureux 
dans une solution ammoniacale de sulfate de cuivre ; 2° en 
décolorant par le cuivre métalliqueune solution d’acétate de 
cuivre ammoniacale, c’est-à-dire en transformatit d’abord 
l’acétate de bioxyde en acétate de protoxyde, puis y faisant 
passer un courant d'acide sulfureux. 
Dans le premier cas, la liqueur se décoloré et on obtiént 
d’abondants cristaux en tables hexagonales, incolores, sou- 
vent maclées. Mais alors ils sont souillés d’un produit 
orangé. Il faut les redissoudre dans l’ammoniaqüe faible 
et soumettre cette nouvelle liqueur à l’action du gaz Sulfu- 
reux, Les cristaux se déposent cette fois très-purs; et, une 
fois secs, ils se conservent sans altération au contact de 
l'air, du moins pendant longtemps. 
Analyse du composé obtenu par le premier procédé. 
05,865 ont donné CuO —0,530, soit Gu?0 °, — 40,34 
05,865 ont donné chloroplatinate d’ammoniaque 41,037 , soit 
AzH40 °/, — 13,94 | | 
05,919 ont donné BaO, 805 — 14,243, soit S02 07, == 87,14. 
Analyse du composé obtenu par le second procédé. 
15193 ont donné CuO —0.388, soit Cu?0 °f, = 42.36. 
08,575 ont donné chloroplatitiate d’amimoniaque 0,690, soit 
AzH*00/; = 14,01. | 
15,205 ont donné BaO.S05 —1,516; soit S0? 0, = 37:68. 


Ces produits chauffés dégagent de l’eau ét leur anälÿse 
conduit à la formule (Cw?0.S0?)(AzH*0.S0?) + 2H0, 


I. Il. 
Théorie. Produit obtéria Produit obtenu 
avec Cu0,S0%. avec l’acétate. 
Cu?0 — 889: : .. : : 39,70 40,34 492,36 
AzH#O — 395, . , . .. 14,51 13,94 14,02 
2 S0%7 27" ÉDU NP ENES 35.72 37 14 7,68 
2H0 — 995, , , . . . 10,07 » » 


2939 100,00 
Les chimistes qui ont essayé la préparation des stlfites 
doubles de protoxyde de cuivre et d’un alcali, sont tous 
arrivés à cette conclusion, qu'il était presque impossible de 
les obtenir à l’état de pureté, Malgré cela, où ne peut; 
d'ordinaire, méconnaître leur formule. 
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Je signalerai maintenarit la préparation de deux de ces 
composés constitués par un équivalent de sulfité cuivrétix 
combiné à un équivalent de sulfite de soude, mais à hydra- 
tion différente. 

Pour préparer ces corps, on verse d’abord dans une 
solution très-concentrée de bisulfite de soude une solution 
saturée de carbonate de la même base; tant qu’il y a effer- 
vescence, Quand on est arrivé au sulfite neutre, on ajoute 
à la liqueur une dissolution d’acétaté de cuivre cristallisé, 
au maximum de concentration. On agite incessamment et 
on continue d'ajouter de la solution de cuivre aussi long- 
temps que le précipité qui se forme se redissout. 

Dès que le dépôt ne disparaît plus, on abandonne le 
mélange; la liqueur, d’abord d’un vert jaunâtre, se déco- 
lore peu à peu; puis il se dépose un corps jaune rou- 
geâtre, en grains arrondis, formés par le groupéiñent de 
nombreux cristaux visibles au microscope, incolôres eux- 
mêmes, mais dont là nuance est due à une petite quantité 
de matière étrangère. Ces petites masses se désagrégent 
spontanément par la dessiccation. 

Ce corps à donné à l’analyse les résultats Suivants : 

05,6115 ont donné cuivre métallique — 0,1994, soit Cu*0 °/, = 36,73. 

0 ,5770 ont donné BaO,$0:—0,783, soit SO? °/, — 37,22. 

0 ,680 ont donné NaO,S0: — 0,239, soit NaO°/, — 16,17. 


>: 


La formule qui correspond le mieux à ce composé est : 
(Cu?0,S0*)(NaO,S0?)2H0, analogue à celle qui repré- 
sente lé sulfite double ammoniacal précédent. # 

Mais ce produit n’est que transitoire, car si, au lieu dele 
recueillir, on l’abandonne au sein de la liqueur daris la- 
quelle il a pris naissance, celle-ci devient complétement in- 
colore et le sel prend peu à peu une autre forme cristalline 
en perdant sa nuance rougeâtre, Vu au microscope, il 
montre alors des lames transparentes parfaitement carrées, 
qu'on doit laver à l’eau distillée bouillie et par décantation, 
ce qui est facile, car elles sont très-lourdes et se déposent 
rapidement. On les sèche ensuite dans le vide sec, après 
les avoir laissées pendant quelque temps sur de la porce- 
laine dégourdie. Ce composé se conserve très-longtemps 
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sans altération ; à l’air humide il verdit et les acides acé- 
tique et sulfureux le rendent rouge. 


Analyses. — 1"° Préparation. 


06,547 ont donné cuivre métallique 0.1277, soit °{, —23,34. 
0,5675 ont donné argent précipité 0,226, soit Cu = 0,06604 X 2 = 
0,132:et70/012918R 
Tout le cuivre est donc à l’état de protoxyde. 
08,517 ont donné BaO,S0:=— 0,478, soit SO? °/, — 95,35. 
0 ,290 ont donné NaO,S03 = 0,093, soit NaO °/, —14,31. 
2 Préparation. 
05,670 ont donné cuivre métallique 0,157, soit °/, = 23,41. 
0 ,5365 ont donné BaO,S05—0,426, soit SO? 2/, — 25,34. 
0 ,655 ont donné NaO.S03 —0,2215, soit NaO °/, — 14,91. 


En adoptant la formule (Gu? 0.50?).(Na0.$0?) EL 11H0, 
la quantité de soude et d’acide sulfureux est trop forte. 
Mais, il est certain que ce composé (comme tous ceux dé- 
crits dans cette note), qui a pris naissance au sein d'une 
liqueur renfermant des sels étrangers et qu'on ne peut 
purifier par des cristallisations successives, ni même par 
des lavages suffisamment prolongés, doit retenir, inter- 
posées dans les lames cristallines, des impuretés formées 
par les sels qui restent dans les eaux mères. J’admets, pour 
ces raisons, que la formule de ce sulfite double est bien 
celle indiquée ci-dessus : 


Théorie. L. IL. 
| Cu?0 — 889. ..... 26,83 26,84 26,38 
NaO — 387. . . . .. 11 67 14,31 14,91 
280? — 800. . . . . . 24,14 25,35 25,34 
11H0—1934. . . . .. 32,82 » » 
3313 100,00 


Quant au liquide qui a laissé déposer ces cristaux et qui 
a fortement l’odeur acétique, les réactifs indiquent qu'il 
contient beaucoup de cuivre entièrement à l’état de pro- 
toxyde. 
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Par M. Roussin, pharmacien-major de 4" classe. 


Cette simple note n’a d’autre but que d’appeler l’atten- 
tion sur une fraude grossière, pratiquée depuis longtemps, 
sans doute, sur les savons noirs à base de potasse, dits 
savons mous, savons notrs, savons verts, produits dont la 
thérapeutique, l’art vétérinaire, l’économie domestique et 
l'industrie font un usage journalier. 

Cette fraude, signalée autrefois comme très-exception- 
nelle, consiste dans l’addition de quantités variables de 
fécule et tend à devenir aujourd’hui une habitude régulière 
de la fabrication. Pour donner une idée de la généralité de 
cette falsification dans le seul commerce parisien, nous 
dirons qu'aucun des seize échantillons de savon mou, exa- 
minés par nous et pris au hasard chez les débitants des 
divers quartiers de Paris, n’a été trouvé exempt de fécule. 
La proportion de cette matière n’a jamais été moindre que 
15 et s’est le plus souvent élevée à 20 et 25 pour cent. 

Les savons mous ainsi adultérés sont du plus bel 
aspect, translucides et sans granulations apparentes , 
lorsque le mélange est bien fait. Rien, en un mot, ne 
décèle à la simple vue l’addition d’une matière étrangère. 

Le plus simple examen au microscope fait immédiatement 
découvrir la fraude. Il suffit en effet d’écraser entre le porte 
et le couvre-objet, un fragment de savon mou, de la gros- 
seur d’une tête d’épingle, pour découvrir des centaines de 
granules amylacés, gonflés, pour la plupart, soit par l'effet 
d’une euisson incomplète, soit par le contact même du savon 
alcalin. Un assez grand nombre de ces globules se montrent 
cependant avec la forme et le volume caractéristiques : 
c’est ainsi que nous avons pu nettement observer le hîle, 
l’imbrication des couches concentriques et l’aspect testacé, 
propres à la féculé de pommes de terre. 

Le moyen suivant permet d'isoler et de peser la propor- 
tion de fécule mélangée. Dix grammes de savon noir sont 
dissous à froid dans 30 à 40 centimètres cubes d'alcool à 
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85°, ou même d’un alcool plus faible, Par l'agitation avec 
une baguette, la solution est effectuée en quelques mi- 
nutes et, si lé savon est pur, la liqueur est presque complé- 
tement limpide: Le résidu insoluble se dépose très-rapide- 
ment et peut être lavé aisément par décantation, Pour en 
avoir le poids, il suflit de le peser; après l'avoir desséché 
sur quelques doubles de papier buvard qu’on expose en: 
suite à l’étuve pendant quelques instants: 

Cette fécule isolée est pulvérulénte et un peu grise : 
bouillie avec de l’eau, elle forme un empois très-consis- 
tant, dont la moindre proportion süffit pour colorer d’é- 
normes quantités d’eau, lursqu'ofñ y ajouté une solution 
d'iode. | 

Le gonflement assez modéré de ces globules nous porte 
à croire que cette fécule est iricorporéé au Savon toit à 
une température relativement peu élevée et eñ dehors de 
l'action des lessives alcalinés qui désorganiseñt si rapide- 
ment les globules amylacés. 

Outre la présence d’une matière inutile à l action déter- 
sive qu’on recherche dans les sävonis, l'addition de là fécule 
permet d'introduire dans les savons une plus grande prô- 
portion d’eau et de dimintüer ainsi doublémeñt la väléur 
réelle de ces précieux produits. 

Plusieurs échantillons de savon mou, provenant des 
fabriques du nord de la France, sotit aü cotiträiré d’üne 
assez grande pureté, Quelques-uns cependant fious ont en- 
core fourni à l’änalyse des quantités de fécüle, très:faibles 
il est vrai, mais qui semblent indiquer l’envähissemiënt pro- 
gressif d’üñe hünteuse supercherie. 








VARIÉTÉS. 





De l'action du sulfate de quinine sur le système nervéux, 
par M. Evrempure. — Des expériences faites sur des gre- 
nouilies, Pauteur a été conduit aux conclusions suivantes : 
« Le sulfate de quinine, appliqué au moyen dé l'injection 
hypoderrnique (de 3 à 12 centigramimes), produit après 
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une à cinq minutes, une lésion forte de la respiration et des 
mouvements du cœur. La respiration devient irrégulière et 
faible, l'arrêt absolu a lieu, avec les grandes doses de sul- 
fate de quinine, au bout de 40 à 13 minutes, et, avec les 
petites doses, de 45 à 70 minutes. 

«Les dérangements dé l’action du cœur se manifestent 
surtout dans un décroissement de force et de fréquence des 
contractions cardiaques; décroissement lent, mais continus 
et ne dépendant nullement des troubles de la respiration ; 
les pulsations du cœur cessent même beaucoup plus taïd 
que les mouvements respiratoires: [effet observé sur le 
cœur n’est pas non plus le résultat d’une influence exercée 
sur les netfs vagues et sur la moëlle allongée; il se produit 
encore, les nerfs vagues étant auparavant coupés; il résulté 
plutôt de l’action du poison sur la substance musculaire du 
cœur et sur les ganglions excitomoteurs situés dans le 
cœur même. À 

« Quelques minutes après l’empoisoñnement, simulta- 
hément àvée la faiblesse respiratoire, on observe dans les 
dhimaux ün marque äbsolu de réaction pour les irritations 
externes. La plus forte irritation chimique où mécanique 
de la peau ne donne plus lieu à aucun mouvement, excepté 
dans la cornée qui conserve, un peu plus que tout le reste; 
son irritabilité. 

« Cette perte générale d'irritabilité re résulte ni d'une 
lésion dans les terminaisons périphériques dés nerfs sen: 
sibles, ni d’une lésion dans leurs fibres conductrices: elle 
dépend d’un trouble de fonctions dans les appareils inter: 
médiaires spéciaux auxquels on doit attribuer lés mouve- 
ments réfléchis. Le trouble de fonction se rnaniféste déjà à 
un moment où lé passage centripète jusqu'au cerveau est 
encoté libre et où peuvent surgir énicoré dés mouvements 
spontanés: Donc, /e sulfate de quinine äqui abord sur les 
foyers centraux des mouvements réfléchs dans là moëlle et 
ensuite sur les foÿers cérébraux dé la sénsibilité et de la mo- 
 tilité volontaire, » (Comptes rendus, 1** semestre 4867.) 
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 Anxée 1867. RÉSUMÉ MENSUEL des observations météorolo 
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à l’autre. à l’autre. 
cmmccomammenmememvenmmnrens | «ec | ammenenmes | eme | meneur À encens | mme | aumeccocanen | semence À ere 
| Val de-Grâce. 

Paris. [En 175,2 | 738,6 | 761,20] 20,2 [ 16,2 4,714127,59 0,8 À 7,49 
| Saint-Martin | 
Vincennes. . . « . - 773,81 738,4 1760,93! 19,8 À 47,0 0,5 | 8,35] 45,0 | 7,32 
Versailles Pre 166,8! 734,0 | 758,19! 13,1 16,5 | —41,0 7,60! 42,4 À 6,64 
Rennes. « . . . . .| 713,21 141,4 [764,44] 47,1 À 47,0 3,0 | 40,36| 43,4 À 7,41 
Cambrai... ...| 764,2| 724,2 | 760,80! 47,4 À 44,3 | —4,0 | . 7,31! 9,0 À 6,88 
ibn, SSSR 775,0 | 134,2 | 763,20] 45,9 | 45,2 | 0,4 | 8,08| 98 | 6,574 
Saint-Omer. . . . . 176,8 | 740,0 [763,44] 46,8 À 45,6 | 5,3 | 7,70! 414 | 6,48 
Dunkerque. . . . . 775,51 733,21 763,24] 417,4 À 46.0 0,5 | 8,10! 441,9 E 6,431 
Dali RMS 710,0! 734,4 | 758,70] 21,2 E 45,0 0,0 | 8,40! 42,0 À 5,48 
Valenciennes à 716.8 735,6 | 763,471 45,7 À 44,0 6,0 1,35| 8,6 | 6,93 
Maubeuge. . . . .| 763,6| 725,31 783,38] 45,6 À 45/0 |—0,2 | 7:26| 44,6 | 6,52 
Camp de Châlons. 768,0 | 730,91 756,43] 15,4 À 46,4 | —4,9 6,67! 44,4 À 6,75 
edans ie dede 59,91 724,2 | 748,141 45,1 À 46,0 |--3,0 | ‘7,00! 44,0 À 7,00 
LONLWY. 2. UV 742,3 | 705,9 14731,08[ 45,0 À 42,6 | —3,0 5,07| 44,0 À 5,77 
Thionville, : . + » . 763,31 727,4 [754,99] 47,0 À 42,0 | —4,0 | 7:40! 44,0 : 
Metz 763,7| 724,81 750,41! 13,9 LE 44,3 | —3,2 | 6,54! 43,4 À 6,30 
Nancy rares 757,3| 723,4 1747,06! 43,7 À 44,0 | —1,4 6,74! 44,0 À 6,2 
Bitche 748,7] 720,71738,61! 415,9 À 412,3 | —2,0 | 5,761 44,6 E 6,04 
Phalsbourg. . . . .| 743,4/ 743,91 735,61! 418,1 £ 410,0 4,4 5,90! 6,6 À 5,38 
Strasbourg. . . 765,2| 731,51755,24| 44,7 | 43,2 | —2,0 | 6,60! 2,3 À 8,86 
La Rochelle 778.11 753,31 767,69! 40,7 À 44,4 3,0 9,56! 9,0 | 7.68 
Bordeaux. . . . . . 755,91 754,9 | 767,00! 10, 18,6 2,6 | 40,30! 44,6 À 7,71. 
| Toulouse. . 763,8 | 745,3 [766,20] 8,6 | 18,2 | 4,0 | 9,62! 418,8 | 7,404 
VON ETS 345 763,0! 738,81 754,84| 8,0 À 47,0 | 4,5 | 895| 434 À 642 
Lyon (Collinettes). : 78913 735,7 | 750,99! 8, 16,8 1,5 | 8,00! 43,4 À 6,31 
Briançon. . . . .. 659.4 640,0 | 653,15! 41, 14,0 | —8,0 | 4,54] 42, 3,89 
Chambéry... . .. 782,7| 131,8 [74430] 40,6 | 20,4 | —0,5 | 7,60| 43/7 | 5,4 
DAYONTes ENS 778,0 | 558,1 770,15 12, 18,7 0 TO 80 NUE 3,91 
Amélie-les-Bains. .| 754,5 738.8 747,73 ER 29,0 5 | 44,26! 48, 5,82 | 
Perpignan. . . . . . 773.1 755,1 He 8, 20,0 ,2 | 44,55] 46, 6,97 
Marseille. , . . .. 169,8| 754,21763,49) 8,9 | 46,8 ,5 | 40,68] 43, 6,25 
Nice : 713,3 | 751 19 166,60 12, 18,5 ,8 | 10,80 7,90 
Bastia. #8 THON 767,2! 764,31764,61! 43, 15,0 ,0 | 41,49 : 8,44 
Alrer en en 778,3| 760,4176770| 6,4 | 22 ,0 | 4450! 90 À 9,25. 
Blidah : 5 2.0 749,7| 738,2 | 74463 70 | 19,6 0 [28 7,94 
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Mois DE FEVRIER. 
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UIE PUens- 
be: ANNOTATIONS GENERALES NOMS 
et des 

“vi Direction | Intensité à 
suels, |moyenne. | moyenne. CONSTITUTION MÉDICALE. OBSERVATEURS:. 
ARE À SENS | 052 STONES À GRR MERS TENUE LCL DER ENS ET MONTE EN SET mn cn San | Pense RE 
mn MM. 
50 10:s, 0. : 20 Affections CAAErh Ales des voies digestives; quelques sto- SL 4 

1 ;) matites ulcéreuses ; quelques embarras gastriques, . ., BALLEY. 
4,9 0. S. 0. 1,9 Laryngo-bronchites et diarrhées; qqs rhumatismes arlicul, GUERDER. 
1,4 N. O. 2,0 Persistance des affections de poitrine et des fièvres éruptives. BÉRIGNY. 
9,5 N. 4,8 [IGConstitution catarrhale, . . ,. ,....,..........|GÉMAUX. 
0,5 L s. o. 4,8 {Pas de constitution médicale caractérisée, , . .. ... + .. CRÉVAUX. 
2,8 | s. o. 4,6 [Affections typhoïdes et catarrhales, ., . ,,.,....... RAoULT-DESLONCH. 
0,8 0. AO IRAN ET HE. 0. ne ri X pie 16 4% OQRDIER 
4,0 0. S. 0. 2,0 Constitution catarrhale ; bronchites ; grippes. « « + , , + VÉZIEN. L 
6,0 SO: Â,5 {Peu de malades; quelques affections des bronches. , , .. FERNET. 
0,5 À 5. o. 4,7 {Affections des voies respiratoires. . , ,,..,., . . .., + «| COCUD. 
1,9 185 0. 9,4 [Pas de constitution médicale déterminée, . ,... . . , . .| QUILLAUT. 
3,0 À 5. 0. 4,1 fAffections des voies respiratoires et rhumatismales. . , . .| MASSALOUP. 
4,0 8. 0. AE EConstitntion catarhiles. +. 1,8. 2% .4..]DRIET. 
4,5 À s. 0. 2,2 {JBronchites et diarrhées simples ; angines; rhumatismes. , . | MARCHESSAUX. 
6,0 À 5. o. 4,6 Affections des voies respiratoires ; quelques fièvres interm.| REIGNIER. 
5,0 a? O: 4, Affections catarrhales des voies respiratoires. . ,, ,.., GoUPIL. 
9,0 0. 4,6 Fièvres catarrhales ; grippes et rougeoles. . , ..,.,+..|LAFORÉT. 
8,0 s. 2,0 {Affections légères des voies aériennes et digestives. , . . .| VIRY. 
3,0 8. O. 2,5 fAffections des bronches. .., .. ..,.,....,......., VALLIN. 
5,0 PA À 1,3 Fièvres éruptives; affections pulmonaires. ., . .,, .. .| FLEURY. 
2,5 N, 0. 4,7 {Affections des voies respiratoires, . ., ..,.,,.,.,,. LADOIRE. 
1,9 SR 4,6 [Fin des fougeoles, . .:.. , . . .. . . 1... ... + .. . l'ERAMBERT. 
7,5 N. O. 4,5 {Bronchites; rhumatismes ; ictères; quelques fièvres interm.| ARMIEUX. 
13,0 N. 1,0 {Maladies des voies respiratoires; varioles; angines. . . . | BUSSCHAERT. 
7,0 N. RUE RS A Rega etais ste de .. . |MARMY. 
8,0* N. E. 0,# Peu de malades ; en ville, rougeole et scarlatine. . , .... BEYLIER. 
1,0 Avariab. | 4,0 FRhumat. articul.; érysipèles de la face ; qqs fièv. éruptives.| MAssOLA. 
6,6 S. À ,X Bronchites légères ; diarrhée catarrhale, . .,.. ,..+.., HERBECQ. 
18,0 N. O. À ,3 Qgs affections catarrhales ; bronch.; grippes; diarh, légères, | LEMARCHAND. 
4,0 À x. 0. 2,0 [Affections à quinquina; névralgies ; bronchites. . , . . .. LIOTARD. 
19,2 E. 0,8 Affections des voies respiratoires; rhumatismes, , , « . « | JUBIOT. 
7,0 À n. €. 4,5 [Maladies légères; rougeole bénigne, . , .,..,. .....[CABROL. 
20 8. 4,2 [Pas d'affection dominante, . ..,...,.,...,..,.. .| BONACCORSI. 
7,0 N. O. » JAffections rhumat,; pneum.; variol.; fièv. interm.; dyssent. | LOYER. 
3,5 À s. 0. 4,% {Constitution tuberculeuse, inflammatoire et catarrhale, . . REISSER. 
8,0 | x. o. 4,1 EPleuro-pneumonies; Hépatites, .......... .....|ALPHANT. 
3,0 8. E. 0,8 Affections icatarrhales:#e 140 101, MT, 2. 00, 9,4. lDÉTANDY. 
0,0 15. x. 0 4,5 HEpidémie de rougeole... , ...,. ........ 4... ..|FRIZON.x 
8,2 N. E. 4,6 Récidives de fièvres intermittentes et cachexie palustre. .|DAGA. 

» 3 0. 4,4 Récidives de fièv. interm.; bronchites; qqs pneumonies, BISCARAT. 
6,0 N. O. À,3 HRALFRATULAITONEXGCIIENT:. . SE he te de che e ee so. l'ItN.e ROEP. 
| ,0 8. O. 9,0 fAffections de poitrine légères . . . ..,........ ..:|BONNARDOT. 
[6,0 $. 0. 0,7 Bronchites ; fièvres intermittentes ; diarrhées, . . , . . . .|GEORGEON. 
19,0 & De. 4,6 Rhumat.; grippes ; coqueluches ; qys affect, des voies digest.| VERRIER. 
18,0 8. O. À ,4 GelQUES FOUSEOlEN A LUS LE MERS A NM ER RE T PA FON 
35,0 S. 0,7 Quelques affections sporadiques, . , . ,,. +, . . .!. . | LEPLAT. 
15,5 À Nr 4,3 UFièvres intermittentes; rougeoles, ,...,,,,,.,,.: DELCOMINÈTE: 
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BAROMÈTRE A ZÉRO. TEMPÉRATURE A L'OMBRE. 












; = 4 È 
LOCALITES. Différence DifférenceS pension À 
2 maxima ; + maxima . [Ur 
Î i À oyenne. é 
Maximum | Minimum | Moyenne | jour Maximum | Minimum | Moy d'un jour ee 
Là l'autre, à l’autre. à: 





Fort Napoléon. . . .] 694, | 683,71688,951 5,1 | 47,0 3,0 14,0 : y 
ban … «| 729,4 | 687,9/697,20| 40,2 & 49,2 |. 4,2 42,2 | 5,51 1 
Bougie... . . ..| 756,4] 745,11750,77| 411,3 À 49,8 7,5 10,4 | 8,54 
Philippeville. . . . .] 768,6] 759,11762,70| 6,4 à 25,0 0,8 18,7 | 8,09 
Djidjelli. . . :. + .} 770,4] 761,21766,00! 6,1 LE 47,5 9,2 13,5 E 9,29 PA 
Bone. wa. 2 PTE 712,0 | 764,71767,89| 8,2 » 1,3 » 9,30 1 
Ghelma. + .: . - : 148,3 | 737,1|743,93! 1,4 | 26,0 3,9 19,2 | 8,40 | 
La Calle.. 2°. : 712,9| 761,6|767,65| 7,9 | 22,6 8,k 8,6 | 8,69 
Constantine, . . . . 717,8 | 707,91 712,541 6,7 | 22,8 | 1,8 99! 46,0 À 621 | 

Sétifie a LATE, 679.3|.674,41675,30| 4,4 | '45,x | 3,1 25 | 44,4 | 7,20 JM 

Bathna. « . . . . 175,2] 669,61672,07! 3,2 | 415,5 0,0 22 | 44,5 À 5,29 À 

Biskra.. . + « « .| 704,0! 748,71756,57| 7,4 » 7,0 » £ wi. 10 
Oran. .. ....| 772,3] 755,8|765,33! 5,7 | 416.5 | 44,5 | 43,55] 3,0 E 8,75 k 
Mascara. . . . . . | 709,0! 693,21707,80 5,6 » » » » 8,31 | | 
Tlemcen. . . *. . :E °°» » » » 15,5 1,2 | 8,90) 41,4 7,10 








— Essais hydrotimétriques des eaux de la Seine, aux 
différentes périodes de la crue du 29 septembre 1866, 
par MM. Beceranr et Lemone, ingénieurs des ponts et 
chaussées, — On sait que les eaux, issues des terrains 
imperméables, s’écoulent toujours avant celles des terrains 
perméables. Dans le bassin de la Seine, par exemple, les 
eaux du Morvan, mélangées à celles des autres terrains 
imperméables, arrivent à Paris 36 heures et ordinairement 
4 jours avant la crue des sources, Les eaux qui coulent à 
la surface des sols imperméables, peuvent quelquefois, 
dans leur eourse rapide, entraîner beaucoup de matières 
eu suspension, mais il leur est difficile de dissoudre beau- 
coup de sels, surtout dans les contrées granitiques. Au 
contraire, les eaux des terrains perméables ont pénétré 
dans le sol, et elies ont eu le temps de laver les formations 
calcaires dans une grande épaisseur avant de reparaître 
sous forme de sources. Les eaux de l'Yonne et de la Cure 
conservent donc une pureté relative considérable, puis- 
qu'elles ne marquent que 1° ou 2° à leur sortie du Morvan, 
et qu'en traversant les terrains crétacés elles n’atteignent 
que 45 ou 46°. 

Le degré hydrotimétrique des eaux de la Seine doit donc 
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ANNOTATIONS GÉNÉRALES r NOMS 
et des 
CONSTITUTION MÉDICALE. OBSERVATEURS. 
N.E » {Pas d’affections prédominantes.. . . , . a 6e TCHAELAK, 
112 N. O 4,3: Récidives de fièvres intermittentes ; ts. BE or T es MARCHAL. 
59,0 EN. o 8,3: Constitution fébrile ; angines. , . .,. M... 1V. FLEURY. 
60,7 S AA Bronchites; pleuro-pneumonies; SERRE Ériolés St 270 SABATIER. ù 
42,0 Ls. 0 A UNI Presquepas de malades. 4. 4. . « . .. « «on cie ee. PALLÉ. 
46,5 N. O 0,5 Qqs fièvres anciennes; rhumatism,; pleurites ; furoncles. SOLLIER. 
55,1 S. O0 1,2 Quelques bronchites peu graves, mais fenaces. , , , . . "Tr CEISSON. 
53,1 0 4,7 JPeu de malades ; quelques bronchites. . .... . .....|C. FLEURY. 
64,0 ÊN.o 4,0 Érièvres intermittentes récidivées; rougeoles. , . . . . . «| MARVY. 
32,0 S, 0. 1.8 Bronchites et pneumonies. . . . . dcse el VIÉUSSR, 
42,9 Evariab,l 4,0 fAfections de poitrine et fièvres SATA RE ….... + |ÉICHINGER. 
3,0 N. 4,5 Bronchites et rhumatismes.. , . . *|RAOULT. 
8,0 S. E. 1,9 Fièvres intermittentes ; affections PTE SAR BonNyRp, 
9,0 Ex. n.n.] 0,4 EFièvres intermittentes rebelles. . . . . , .......... Durour. 
A1 ,0 5. O0. 4,2 Affections catarrhales gastriques et bronchiques ee leu SCOYASS0O. 





+ 


diminuer pendant la première période d’une crue, et 
augmenter ensuite lorsque les eaux des terrains perméables 
viennent s'ajouter à celles des terrains imperméables, On 
a par ce fait seul la démonstration de la diversité d’origine 
des eaux de la Seine. Les auteurs ont indiqué dans un 
tableau, jour par jour, depuis le 25 septembre jusqu’au 
44 octobre inclusivement, les divers degrés hydrotimé- 
triques de la Seine, prise au port à l’Anglaïs, un peu en 
amont du confluent de la Marne. Lorsque le 23 et le 24 
septembre la hauteur de la Seine à l'échelle du Pont-Royal 
était de 5 à 6 mètres le degré hydrotimétrique est des- 
cendu à 45° ou 16°; mais à partir du 29 septembre, 
moment où a eu lieu le maximum de la crue, le degré 
hydrotimétrique a commencé à s’élever, au point que le 
44 octobre il avait atteint 20°,30. | 

Ces observations, disent les auteurs, tendent à démontrer 
qu’il n’y a pas lieu de s'étonner des différences que l’on 
peut remarquer entre les analyses faites à différentes 
époques pour un même cours d'eau (Bulletin de la Société 
chimique de Paris, janvier 1867). 


— Sur l'action du sulfate de quinine chez les gre- 
nouilles, par M. Jorver, — Cette question a été traitée 
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dernièrement par M. Eulenbourg, et c'est à cette occasion. 
que M. Jolyet a fait de nouvelles expériences qui l'ont 
conduit aux conclusions suivantes : «les injections hypo- 
dermiques de sulfate de quinine, faites sous la peau des 
pattes postérieures, ne produisent pas les effets des injec- 
tions faites sous la peau du dos dans le même temps, ni 
même dans un temps beaucoup plus long et à doses 
égales. Les effets observés à la suite des injections de 
sulfate de quinine sous la peau, ne sont pas les effets 
d’une substance toxique en circulation dans le sang après 
absorption. Ces phénomènes sont le résultat d’une action 
locale, en rapport avec la perte rapide de l'irritabilité que 
le sulfate de quinine fait éprouver aux muscles au contact 
desquels il arrive. L'arrêt des cœurs lymphatiques et des 
mouvements respiratoires d’abord, et du cœur en dernier 
lieu, qui exprime l’ordre de succession des phénomènes 
observés à la suite de l’injection sous Le dos, indique aussi 
l'ordre suivant lequel les organes sont atteints par la 
substance, par union et par imbibition. Il n’est pas exact 
de dire que le sulfate de quinine paralyse d’abord les 
centres réflexes dans la moëlle épinière, puis ceux de sensi- 
bilité et des mouvements volontaires dans le cerveau, 
puisque, tant que les mouvements spontanés persistent, on 
peut constater l'existence des mouvements réflexes, en se 
plaçant dans des conditions convenables. » (Comptes 
rendus, avril 1867). 3 


— Pile à Pacide picrique, par M. Em. Ducremn. — 
Je ne sache pas, dit M. Duchemin, que l'acide picrique ait 
été utilisé industriellement jusqu'ici autrement que comme 
matière colorante. Il propose d’en faire aujourd’hui une 
application nouvelle. « Si, sans modifier la disposition 
d'un élément Bunsen, on remplace l’acide azotique du vase 
poreux par une solution aqueuse de quelques grammes 
d'acide picrique, on a une pile ne dégageant pas de va- 
peurs nuisibles, On peut aussi remplacer l’eauadditionnée 
d'acide sulfurique par une solution de sel marin. Si l’on 
ajoute quelques gouttes seulement d’acide sulfurique dans 
la solution d’acide picrique, la pile augmente d'intensité. » 
(Comptes rendus, avril 1867). 
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SUR L'USAGE JOURNALIER DU CAFÉ (LE MATIN) DANS LES CORPS 
DE TROUPES. 


La note suivante de M. le médecin-major Riolacci dé- 
montre la possibilité d’allouer chaque matin une ration 
de café aux hommes de troupe. L'exemple de ce qui se 
pratique au 13° bataillon de chasseurs à pied et dans quel- 
ques autres corps, notammentau 88° de ligne (1), permettra 


— 





te 


(1) Dans un rapport officiel, M. le président du Conseil de santé 
s’exprimait ainsi en 4865 : « Depuis cinq ans le 88° de ligne donne 
chaque matin du café à tous ses hommes. J'ai trouvé le régiment en 
4860 à la Rochelle, en 1861 à Bordeaux et en 1865 à Pau ; dans ces 
trois localités où la vie est chère, surtout dans les deux dernières, il a 
fait face, avec les ressources ordinaires, à ce surcroît de dépenses. Il Pa 
fait sans diminuer la quantité des autres aliments, car j'ai constaté que, 
à Pau, chaque homme recevait 300 grammes de viande et 250 grammes 
de pain blanc pour la soupe. Si un régiment, dans ces trois garnisons, 
a pu ainsi améliorer le régime du soldat, pourquoi, par la même en- 
tente de leurs deniers, les autres corps n’arriveraient-ils pas au même 
résultat dans presque toutes les villes de France? S’ii existe quelque 
part des difficultés que le 88° n’a pas rencontrées, ce qui n’est pas pro- 
bable, une expérimentation de queiques mois apprendrait à les recon- 
naître, et peut-être à les éviter. 

« J'ai voulu me rendre compte de la comptabilité qui assurait ainsi 
cette addition au régime alimentaire. M. le colonel du 88° s’est empressé 
de me faire donner les renseignements que je désirais. Ils sont formulés 


dans le tableau ci-dessous, qui indique la dépense mensuelle pour un 
ordinaire de 50 hommes par jour. » 


Etat des dépenses pour un ordinaäire de 50 hommes par jour pendant 
un mois de 30 jours — 1500 hommes. 








POUR LE MOIS PAR HOMME 








DÉTAIL DES DÉPENSES pour 4500 hommes. et par jour, 
ae un 
nécessaires aux hommes. . ser Montant MES 
uantités.| Prix. tés. | Montant 
Q enargent.[Quantités.|, ne 
TDR PR PA TE CERN | MRCDENENENNNEPE ES SORA TES 
fr. | 
= { Versement journalier » » » » 0 38 
un = , 
2.2,\ Vente d'os, eaux 
3 a < grasses, débris, etc. » » » » 0 006 , 
ÉE —— 
& TOR Lt. © * NS PAST EMR AR RRE LE TE 0996: 
en Î 
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bientôt, sans doute, de généraliser, d’universaliser même 
cette mesure, qui serait un incontestable bienfait pour 
l’armée, sans imposer aucune charge au trésor. 

Le Conseil recevrait avec un grand intérêt toutes les 
communications qui lui seraient faites sur cette importante 
question d'hygiène militaire, et il s'empresserait de publier 
les travaux susceptibles d’en faciliter la solution. 

(La rédaction.) 





POUR LE MOIS PAR HOMME 
DÉTAIL DES DÉPENSES pour 4500 hommes. et par jour. 
a 


Montant | Quan- | Montant 
en argent | tités. | enargent 






nécessaires aux hommes. 
Quantités.| Prix. 



















k. fr. ce. fr. k. fr, 

Pain. ere 375,000 |0,287 96,37510,250 |0,06425 
Viande de bœuf. . .... 450,000 |0,70 315,000[0,300 |0,21000/ ! 
Lépuiies, 4: PETER » » 105,000, » 0,07000(( 
deb LAURE. ....| 30,000 [0,18 ,40 0,020 |0,00360 
Doré ENS 0,750 11,50 41,12510,0005 |0,00078 
SUETÉ ae AP 15,000 |1,40 24,00 10,010 |0,04400 
Cafe PAS PROS 6,000 |2,90 17,40 10,004 |0,04460 
HEIRAR (chandelles) {*) . is 4,34 6,03 10,003 10.00402 
alayage {balais en jonc). . 0,61 
em {balais en 10 PS D 0 67 02 TCUOME 
HaSa90 TT, SUCRES pour 50 h. [0,40 p, h. 5,00 » 0,00333 
Blanchissage. . , . . . . .|4 ch.parh.|0,08p.ch.| 46,00 » 0,04060 
Bag 252 AMEN 5k,000 |0,86 k,30 10,003 |0,00230 
Girager So SEP 3 000 |0,57 1,71 10,002 |0,00443 
Graisse pour les armes, . .| 0 ,500 |2,80 1,40 10,00033)0,00090 
Huile pour les armes. . . .| 0 ,250 |2,50 0,625 | 0,00047|0,00044 

ÉTDIS4 05 ORNE 0 ,300 |3,50 1,05 10,00020 | 0,00070 
Oere. . PER 0 ,500 |0,30 0,15 [0,00033,0,00040 
Gone"? 12m . «| 0,045 |2,00 0,09 10,00003|0,00006 
Encaust. pour lefourniment. | 0 ,500 |4,70 0,85 1l0,00033|0,00057 


Dépense d’un homme pour un jour. . . .[0,39992 





Prélèvement à faire sur autres ressources. |0,04392 


(*) Ces quantités sont déterminées par un barème en vigueur au régiment, prescrit par la 
commission et approuvé par le colonel. 

(**) Ces dernières quantités sont prises sur le livre d'ordinaire d’une compagnie qui a eu pen- 
dant le mois de juillet dernier une moyenne de 50 hommes à l'ordinaire pendant 30 jours. 
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- DANS LES CORPS DE TROUPES, 9) 


NOTE DE M. RIOLACCI, 


Médecin-major de 2 classe (4) au 43 bataillon de chasseurs à pied, 


SUR L'USAGE JOURNALIER DU CAFÉ DANS LES CORPS 
DE TROUPES. 


C'est l'Algérie, si féconde en enseignements de tous 
genres, qui nous à encore révélé les avantages nombreux et 
variés que les troupes en campagne peuvent retirer de 
l'usage du café, Les glorieuses guerres de Crimée et 
d'Italie, ainsi que nos guerres lointaines de Chine et du 
Mexique, sont venues plus tard sanctionner les heureux 
résultats que l’expérimentation algérienne avait mis déjà 
en lumière, si bien qu’actuellement le café est à la fois 
une nécessité pour notre armée en campagne et un grand 
progrès réalisé dans l'hygiène militaire. 

Jugeant par analogie, malgré le disparate de la vie de 
campagne à la vie de garnison, on s’est depuis quelque 
temps demandé si une bonne partie des avantages que les 
troupes en campagne retirent de l'usage du café ne seraient 
pas applicables aux corps de troupes en garnison, avec 
cette différence qu'à la guerre le café, outre ses avantages 
hygiéniques, répond à des besoins multiples et qu’il fait 
partie intégrante ou du moins substitutive du régime ali- 
mentaire proprement dit, tandis qu’en France l'usage du 
café distribué le matin serait avant tout une mesure 
d'hygiène. Et cela, par la raison que, d’une part, aucune 
nécessité majeure n'oblige à substituer le café au repas 
ordinaire, comme cela a lieu souvent à la guerre ; que, 
d'autre part, la ration alimentaire actuelle est reconnue suf- 
fisante pour la nourriture du soldat, Les essais partiels 
tentés dans quelques régiments et surtout l'expérience 
acquise depuis longtemps au camp de Châlons, où le café 
est compris, comme en campagne, dans la ration journa- 
lière, ne laissent plus de doute sur les bénéfices hygiéni- 
ques qui résulteraient de son admission en tout temps, 





(1) Cette note a été rédigée et adressée au Conseil de santé sur lin 
vitation de M, le président du Conseil, 
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mais plus spécialement pendant la saison des chaleurs ; 
aussi peut-on dire avec certitude que , quoique le café soit 
d’une application plus restreinte en garnison qu'en cam- 
pagne, son introduction dans les corps de troupes indistinc- 
tement ne serait pas moins une amélioration considé- 
rable, aussi vivement désirée par tous ceux qui ont mission 
de veiller à la santé du soldat que très-favorablement reçue 
par l’armée elle-même. 

Si j'ai pris la liberté de vous écrire sur ce sujet, Mon- 
sieur le président, c’est que je crois savoir que justement, 
en ce moment, la sollicitude du Conseil de santé pour le bien- 
être et la santé de l’armée se porte vers cette intéressante 
question du café. Mais, en vous écrivant, je n’ai pu avoir la 
pensée de plaider une cause déjà gagnée dans votre esprit 
en apportant à l’appui de votre conviction le modeste appoint 
de mon opinion médicale. Mon but est tout autre : ce que 
je me suis proposé, c’est d'appeler la bienveillante attention 
du Conseil sur les moyens pratiques par lesquels cette 
amélioration dans l’hygiène de l’armée pourrait être immé- 
diatement réalisée dans tous les corps, comme déjà elle se 
trouve réalisée au 13° bataillon de chasseurs à pied, auquel 
j'ai l’honneur d’appartenir. 

Le côté scientifique de la question, ou, si l’on veut, 
l'utilité de l'usage journalier du café dans les corps est 
passée à l’état de chose définitivement jugée, mais cela 
suflit-1l pour que nous puissions en espérer la sanction 
officielle ? 

Chaque progrès a son heure, et peut-être l’heure du café 
n'a pas encore sonné; d'autre part il est ici, comme en 
bien d’autres questions de ce genre, une difficulté avec la- 
quelle il fautsavoir compter et qui souvent, on le sait, para- 
lyse ou ajourne les plus généreuses et les plus bienveiïllantes 
intentions de l'autorité. Cette difficulté, c’est la dépense 
considérable qu’une ration de café accordée à toute l’armée 
OCcasionnerait au budget de la guerre. 

Pas d'argent, pas de Suisses, dit un vieil adage; de la 
même manière devons-nous dire, pas d'argent, pas de 
café? Je ne le pense pas, et voilà justement le but de ma 
communication. En d’autres termes, je crois pouvoir 
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établir ici, en m’appuyant sur les deux arguments les plus 
triomphants que la logique reconnaisse, l’expérience et 
les chiffres, que sans autres ressources budgétaires que 
celles dont les ordinaires disposent actuellement, on peut 
arriver à donner à chaque soldat une ration journalière de 
caïé en tous temps et en tous lieux. 

L'expérience et les chiffres que je viens d'annoncer, 
c'est le bataillon de chasseurs à pied cité plus haut qui va 
me les fournir. 

Suum cuigque! Avant d'aller plus loin il est de mon 
devoir de dire que les différentes modifications apportées à 
l'ordinaire du 13° bataillon, que les diverses mesures prises 
pour arriver à donner à chaque chasseur de ce bataillon 
une ration journalière de café, sont l’œuvre de M. le com- 
mandant Davout d’Auerstaedt, dont la sollicitude pour tout 
ce qui touche à l'hygiène de son bataillon est toujours en 
éveil; la part de mérite que je puis réclamer, c’est d’avoir 
essayé de le seconder. M. le commandant Davout semble, 
dans l’œuvre qu’il a entreprise, s’être inspiré des paroles 
de notre regretté maître, M. Baudens, qui, comme on le 
sait, à si efficacement contribué à généraliser l’usage du 
café et à le substituer aux rations d’eau-devie, que, dans les 
premiers temps de notre occupation algérienne, on donnait 
aux soldats et dont ces derniers faisaient un si mauvais 
usage. « Sans sortir, disait M. Baudens, des strictes limites 
«de la solde budgétaire, on pourrait, je crois, diminuer le 
«chiffre des maladies et par conséquent les frais d’hôpi- 
«taux, en instituant un troisième repas, en variant l’ali- 
«mentation, en la rendant plus abondante. Les soldats 
« font deux repas, l’un à dix heures du matin, l’autre à 
«quatre heures de l'après-midi. Dix-huit heures séparent 
« le repas du soir de celui du matin. Un homme fait, occupé 
«d’un travail intellectuel, peut bien ne prendre des ali- 
«ments que deux fois par jour; mais le jeune soldat, qui 
«n’est pas encore arrivé au terme de son développement 
« physique et qui est exposé à faire une grande dépense de 
«force corporelle, doit manger plus souvent. Avant de 
-«servir, qu'il fût paysan ou ouvrier, il pratiquait cet adage 
«populaire, qu’il ne faut pas travailler à jeun, et mangeait 
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«au saut du lit. Quand il entre au régiment, ce repas 
«matinal qu’il prend depuis son enfance, et qui est pour 
« lui un besoin, est supprimé brusquement et sans transi: 
« tion...» 

Si l’on consulte, d’ailleurs, les officiers qui commandent 
ou ont commandé des compagnies, non pas certes ceux qui 
pensent qué toute innovation quelle que bonne qu’elle soit, 
que tout changement aux choses ordinaires et routinières 
est un crime de lèse-règlement, on peut constater ce fait 
que l’ordinaire actuel sagement administré, intelligemment 
remanié, rigoureusement surveillé et calculé jusque dans 
ses fractions infinitésimales pour ainsi dire, on peut cer- 
tainement atteindre à une économie telle que, selon le vœu 
de M. Baudens, un troisième repas puisse être donné aux 
soldats, et que ce troisième repas peut être une soupe de 
café, soupe dont la troupe ne se dégoûtera jamais et qu'elle 
préfère incontestablement à tout autre aliment, à l'heure 
matinale, bien entendu, où elle lui sérait servie. 

Afin d'atteindre le but que je mé suis proposé, c'est-à- 
dire pour prouver la possibilité de réaliser, avec les res- 
sources actuelles des ordinaires, des économies suffisantes 
pour subvenir aux dépenses qu’occasionnerait une dis- 
tribution journalière d’une ration de café, sans nuire, bien 
entendu, à l’alimentation de l’armée, il est indispensable, 
Je crois, d’entrer dans les plus menus détails de la gestion 
des ordinaires. Ces détails, peut-être fastidieux pour un 
lecteur indifférent, auront, je l’espère, un intérêt réel pour 
le Conseil, car c’est justement là que réside la solution du 
problème cherché. 

Pour être mieux compris, je donnerai dans des tableaux 
séparés les chiffres et les calculs effectués, que difficilement 
je réussirais à encadrer dans le corps de ma note, sans 
nuire à sa clarté. Dans ce qui va suivre je ne m'occuperai 
donc que des faits généraux et des mesures économiques et 
administratives prises au 13° bataillon, à l'égard des 
denrées de consommation des ordinaires et autres divers 
objets réglementairement achetés à leur compte. 

Viande.—De toutes les questions dont j’aurai à m’occu- 
per, celle de la viande est la plus importante et peut-être 
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aussi la plus difficile, par la double raison que c'est la 
ration de viande qui nous fournit la principale économie 
pour le café, qu'à son sujet j'aurai à présenter quel- 
ques observations, qui sont loin d’être admises par tout 
le monde. 

Je sais Le rôle important que la viande joue dans l’ali- 
mentation. Je sais que c’est l’aliment par excellence et par 
conséquent le premier élément de force, etc., etc.: tout cela 
n’est pas discutable. Ce qui me semble plus sujet à dis- 
cussion, c’est l'application rigoureuse qu’on fait de ces 
‘excellents principes physiologiques à l’alimentation mili- 
taire, 

La perfection idéale de l'alimentation serait atteinte si 
nous possédions une matière nutritive renfermant les trois 
éléments organiques en proportions telles qu'elles four- 
nissent exactement à la consommation de l’oxygène et à la 
transmutation incessante de nos tissus, et de plus la pos- 
sibilité de doser cette même matière de façon qu'il y eût 
toujours équilibre parfait entre la dépense et la réparation 
à effectuer pour chaque individu. Malheureusement la 
science n'étant pas encore parvenue à cette physiologie 
mathématique, 1l a fallu avoir recours à des combinaisons 
d'aliments et de quantité d'aliments qui assurent à l’ali- 
mentation la variété physique requise, et qui pour n'être 
pas rigoureuses donnent cependant des résultats très- 
approximativement certains. C’est ainsi, pour en revenir à 
l'alimentation militaire, qu’on a établi que la nourriture 
du soldat devait se composer de pain, de viande et de 
légumes, en proportions données. Mais de ces trois élé- 
ments de nutrition, la quantité du pain a été seule fixée 
invariablement, celle de la viande a été fort sagement 
établie entre un maximum et un minimum dont on ne 
doit pas s’écarter. 

La plupart des chefs de corps, pénétrés de cette vérité 
que la viande donne la force, ou, comme l’on dit vulgaire- 
ment, que la chair nourrit la chair, recherchent avant tout 
à atteindre le maximum de la ration, Cela serait louable 
si le budget des ordinaires était plus riche ; mais, devant se 
rénfermer dans la stricte allocation réglementaire, Je dis 
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qu’il est d’une bonne et intelligente gestion de ne pas se 
montrer aussi scrupuleux sur la ration de viande, sauf à 
compenser une diminution quelconque de cette ration par 
d’autres avantages plus réels que je ferai ressortir dans la 
suite de cette note. 

Il faut aux ouvriers de force une nourriture exception- 
nellement animalisée; de nombreux exemples, en effet, 
ont prouvé que l’augmentation de la ration de viande de 
certains ouvriers a augmenté en proportion sensible le 
produit de leur travail dans les ateliers ; mais le soldat en 
garnison peut-il être comparé à l’ouvrier? est-il astreint 
comme ce dernier à fournir un travail au-dessus de ses 
forces ordinaires ? Si même à ce sujet il y a une remarque à 
faire, c’est que le soldat ne dépense en France, ni en raison 
de son âge, ni de sa force, ni de sa nourriture. En route, 
en campagne, dans quelques circonstances spéciales, 1l 
peut se trouver réellement dans le cas des ouvriers dont je 
viens de parler, et avoir besoin d’une nourriture plus 
substantielle, mais en garnison le surcroît de forces qu'on 
cherche à lui donner est en pure perte. 

D'ailleurs, ainsi qu’on l’a souvent dit avec raison, la 
nourriture du paysan qui travaille pourtant toute l’année, 
et dont la santé robuste semble défier la maladie, vaut-elle 
la nourriture de nos soldats, dont la garde et la faction 
sont les services les plus pénibles? 

On se préoccupe donc dans les corps de montrer à tout 
venant de grosses portions de viande qui ne satisiont en 
réalité que l'œil des soldats les plus gourmands, car c'est 
tantôt au détriment du bouillon, tantôt au détriment de 
la quantité des légumes, et toujours conséquemment au 
détriment de la bonté et de la saveur de la soupe, qu'elles 
sont obtenues. 

La grosseur du morceau a peu d'importance, vu que la 
base de l’alimentation du soldat n’est pas la viande, mais 
la soupe. Que la soupe soit bien préparée, abondante et 
bien garnie de légumes, afin que le soldat la mange 
toujours avec plaisir, que la viande soit bien cuite et de 
bonne qualité, voilà l'essentiel: quant au morceau de 
bouilli qu’il pèse 50 grammes de plus ou de moins, qu'il 
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ait bonne apparence à l’œil, cela importe vraiment peu. 
Mais, dit-on, il faut donner au soldat ce qui lui revient. 
Oui, sans doute, mais cela ne veut pas dire qu’on ne 
puisse améliorer son alimentation en faisant un meilleur 
emploi des fonds qu’il verse à l’ordinaire, en substituant, 
par exemple, à 50 grammes de viande représentant à 
peine À gramme d’azote et À grammes de carbone, une 
plus grande quantité de légumes, une soupe de café tous 
les matins, etc., etc. Grâce à la nouvelle gestion des 
ordinaires, toute malversation est devenue impossible ; 
mais ce qui est encore possible, ce sont les mauvais 
marchés dans lesquels souvent l’on sacrifie la qualité à 
la quantité en courant au bon marché, toujours avec cette 
idée arrêtée que la portion de viande doit être, avant tout, 
grosse et peser son poids réglementaire. 

C’est en nous appuyant sur les raisons que je viens de 
donner, qu'au 13° bataillon nous avons cru pouvoir fixer 
la ration de viande au minimum réglementaire, c’est-à- 
dire à 250 grammes. Quatre années d'expérience et la satis- 
faction générale du bataillon nous ont convaincu que si 
la viande est bien cuite et de bonne qualité, si les légumes 
sont abondants, les gamelles sont suffisamment pleines, et 
la soupe ne laisse rien à désirer. 

Pain.— La consommation du pain devrait être, dans les 
corps, l’objet d’une surveillance active et incessante. Faute 
de cette surveillance, le pain de soupe est mal employé 
par les cuisiniers, le pain de munition est vendu en quan- 
tité considérable par les soldats. Il est surabondamment 
prouvé que les cuisiniers en détournent à leur profit des 
quantités trèes-notables, soit par pure gourmandise, soit 
aussi, peut-être, pour économiser leur pain de munition 
dont la vente est toujours assurée dans les casernes. Il 
y a là, comme on le voit, une source importante d’abus 
se traduisant en une perte moyenne de 30 ou 40 grammes 
par jour et par homme au détriment des gamelles. Au 
13° bataillon, on a supprimé ces abus : 1° en prescri- 
vant aux officiers des compagnies, chargés des ordinaires, 
de se présenter tous les jours dans les cuisines au moment 
où la soupe va être trempée-et de faire peser en leur pré- 
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sence, dans un sac ad hoc, la totalité du pain de soupe de 
chaque compagnie ; 2° en obligeant les cuisiniers à allér 
manger leur soupe et leur viande dans leurs compagnies 
respectives. Quant au pain de munition, il'est certain que, 
sauf quelques gros mangeurs, le soldat, dans l'infanterie du 
moins, ne peut pas consommer tout son pain; si on ajoute 
encore ceux qui pourraient bien le manger, mais qui 
aiment mieux s’en priver et le vendre pour avoir quelques 
sous de poche, on arrive à constater qu’un bon cinquième 
de la distribution du pain de munition ne profite pas à 
l'alimentation. Difficilement, l'expérience est là pour le 
prouver, on parvient dans les corps à supprimer ce trafic 
du pain de munition. L'introduction de la soupe de café 
aurait donc encore pour résultat immédiat de forcer la 
consommation du pain, d’en diminuer conséquemment la 
vente et de faire rentrer dans l'alimentation une quantité 
de matière nutritive perdue ou vendue, et dans ce dernier 
cas fort mal employée par les soldats (1). 

Pommes de terre. — La ration de pommes de terre est 
de 500 grammes. Mais qui a vu dans les casernes l’opéra- 
tion de l’épluchement de ce légume, doit être convaincu 
que la ration doit s'en trouver singulièrement réduite. Il y 
a encore là une source de matière nutritive perdue, qu'une 
surveillance rigoureuse tarirait au grand bénéfice de l’ali- 
mentation. 

Poivre et sel. — En campagne la ration de sel est 
de 1 /60. En garnison, cette ration serait insuffisante. En la 
fixant à 1/40, chaque homme aurait certainement assez de 
sel pour son usage journalier. Pour prévenir encore le cou= 
lage du sel, au lieu de le donner, comme cela se fait géné- 
ralement, sur le couvercle de la gamelle, nous avons pourvu 
toutes les chambres de salières où les chasseurs puisent 
eux-mêmes la quantité dont ils ont besoin; de cette façon 
on à encore pu sans inconvénient réaliser une petite éco= 
nomie, minime il est vrai, mais dans cette question on 


(1) Un avantage qui a aussi son importance et qui est le résultat de 
la distribution du café, c’est la diminution très-sensible de la vente æ 
leau-de-vie pour la goutte du matin. 
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ordinaires, plus que dans toute autre, on peut dire qu’il 
n’y a pas de petites économies. 

Chandelles et balais.— Des économies très-notables peu- 
vent être encore réalisées sur ces objets. 

La chandelle peut être, dans la majorité des cas, avanta- 
geusement remplacée par de petites lampes, qui donnent 
plus dé lumière et qui font une économie de plus de 
moitié. C’est ainsi qu’au 43° bataillon nous avons déjà 
éclairé la cuisine au moyen d’une lampe à schiste, dont 
l'entretien revient à bien meilleur marché que les bouts de 
chandelles fournis par Les compagnies qui éclairent peu, 
qui sont d’un maniement repoussant, et qui, par-dessus le 
marché, donnent souvent lieu à des abus qu’il est difficile 
d'éviter. 

Quant aux balais, il n’y a qu’à ouvrir les livres res 
naire d'un corps pour voir combien une surveillance serait 
encore nécessaire pour leur achat, Il n’est pas rare, en 
effet, de constater que, dans le même mois et dans des 
conditions identiques, telle compagnie a acheté 4 ba- 
lais, telle autre 12, 15 et quelquefois plus. Il me suffit 
d'indiquer cette source trop négligée d'économie pour faire 
voir, une fois de plus, que rien n’est à dédaigner dans la 
gestion des ordinaires et que c’est en accumulant ainsi des 
millièmes et des centi-millièmes qu'on voit surgir des res- 
sourcés qu'on peut utiliser pour des atiéliorations im 
portantes. Pour ne pas fatiguer l’attention, je ne parlerai 
ni du cirage, ni des sabots, cn de la graisse pour les armes, 
ni du jauñe pour les jambières, toutes choses dont l'achat 
est supporté par l'ordinaire et sur lesquelles il ne serait 
peut-être pas impossible de trouver à réaliser encore de 
minimes économies, Et la preuve, pour n’en citer qu’un 
“exemple, c’est l’économie qu’on à faite au bataillon sur le 
jaune pour les jambières. Au lieu de le recevoir de la main 
des fournisseurs divers ou d’un seul, le commandant du 
bataillon a préféré le faire faire par un sous-officier du 
corps. Outre l’économie qui en résulte, on à encore trouvé 
cet avantage, qui en est un au point de vue militaire, que 
toutes les jambières ont la même teinte et le même vernis. 

Peut-être trouvera-t-on que je me suis trop étendu sur 
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les divers objets dont je viens de parler, mais il m'a 
semblé que ma note eût manqué son but, si je m'étais 
borné à des énonciations trop générales. Je devais prouver 
que les ordinaires ont des ressources suffisantes pour 
supporter la dépense qu’occasionnerait une distribution 
de café; il fallait donc discuter ces ressources et indiquer 
les parties de l’ordinaire d’où elles peuvent être tirées 
sans apporter aucune perturbation hygiénique ou autre à 
la gestion deces mêmes ordinaires. 

Le tableau ci-annexé donnera les résultats numériques 
de notre gestion dans laquelle le café est compris, grâce 
à la mise en pratique de notre système économique de 
gestion. 

Il ne me reste donc plus, pour finir, qu’à présenter 
quelques détails sur le mode d’administration adopté au 
bataillon pour la distribution du café et à poser des conclu- 
sions générales qui résumeront tout mon travail. 

Café. — Les ressources nécessaires pour l’administration 
d’une ration journalière de café à tous les corps de troupes 
étant trouvées, 1l reste encore sur cette question des diffi- 
cultés d'exécution qui ont leur importance et dont je dois 
nécessairement m'occuper. 

Tous les casernements ne se prêtent pas également à la 
préparation du café, c’est-à-dire qu’on ne trouve pas dans 
toutes les cuisines affectées aux régiments des marmites 
disponibles à l’heure où le café devrait être préparé. Dans 
le cas où, comme dans notre cuisine de la caserne du 
Prince-Eugène, des marmites existent, la chose est des plus 
simples; mais le treizième bataillon n’a pas toujours eu 
cette commodité. Voici alors comment nous avons opéré : 
alternativement deux compagnies du demi-bataillon de 
droite et du demi-bataillon de gauche mettent ensemble 
leur viande, à l’heure habituelle (3 heures du matin); les 
marmites non employées servent alors à faire le café. Aus- 
sitôt que la distribution en est faite, la marmite est soigneu- 
sement nettoyée et remplie convenablement d’eau qu’on 
fait chauffer, et quand l’eau est suffisamment chauffée, les 
deux compagnies partagent la viande et le bouillon, et la 
distribution alimentaire s’effectue comme à l'ordinaire. A la 
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caserne du Prince-Eugène, je Le répète, nous avons eu le 
bonheur de trouver deux marmites qu’on a affectées exelu- 
sivement à la préparation du café. Des petites marmites de 
campement, celles de l’infirmerie, pourraient aussi, à la 
rigueur, être utilisées. 

Est-il préférable que chaque compagnie fasse son café 
ou que le café soit fait pour tout le bataillon? Nous avons 
adopté ce dernier système comme d’une exécution facile et 
comme offrant des conditions d'économie meilleures. Le 
sergent préposé à la commission des vivres est seul chargé 
de la distribution du café. Aussitôt après le réveil, deux 
hommes de chaque compagnie, accompagnés du caporal 
d'ordinaire, vont à la cuisine chercher leur part de café et 
la distribution se fait dans les chambres. 

En campagne, la quantité de café est de 1/2 litre environ 
représentant 16 grammes de café et 21 grammes de sucre. 
Nous n'’eussions jamais pu, malgré la rigueur de notre 
système économique, parvenir à la ration de campagne. La 
quantité ici, d’ailleurs, n’a pas grande importance. Comme 
il s’agit avant tout d’une mesure d'hygiène, nous avons 
pensé qu'avec un cinquième de litre nous obtiendrions le 
résultat demandé. Après des tätonnements, nous nous 
sommes arrêtés, quant aux quantités par homme et par 
jour, aux chiffres suivants : sucre, 17 grammes, café, 
41 grammes (1). 

Ce n’est pas tout : même avec cette réduction, peut-être 
nos ressources eussent-elles encore été insuffisantes. Mais il 
fallait tenir compte des absents. Sans forcer les chiffres, on 
peut compter que 15 hommes par jour et par compagnie 
sont éloignés de la caserne pour cause de service. Au lieu 
donc de faire le café pour 70 hommes (chiffre adopté pour 
base de nos calculs), on ne le fait que pour 55 hommes. Il 
va sans dire que les hommes du poste de police participent 
à la distribution du café. 

Dans quel récipient convenait-il de distribuer le café? La 
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(1) On sait que, dans les ménages, 6 ou 7 grammes de café suffisent 
pour faire ce qu’on nomme une tasse de café. 
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première idée qui se présente, c'est que le café pouvait être 
donné dans les gamelles ; mais, en songeant que la corvée 
du lavage des gamelles est une des plus difficiles à faire 
exécuter rigoureusement et convenablement, que, malgré 
tous les soins qu’on y apporte, les gamelles restenttoujours 
grasses et, par cela même, impropres à recevoir le café; 
qu'il eût fallu, dans tous les cas, imposer aux soldats une 
corvée supplémentaire, nous avons pensé que pour obvier à 
ces nombreux inconvénients, mieux valait pourvoir tous les 
‘soldats d’un ustensile qu’il possède en campagne, c’est-à- 
dire d’un quart. Après en avoir déterminé la contenance et 
la forme, un marché a été passé avec un fournisseur qui 
nous livre des quarts en fer battu en forme de coupe et 
très-solides pour la somme de 80 centimes. Tous les chas- 
seurs se sont empressés de s’en procurer en laissant un sou 
par prêt, et ce qui prouve que la mesure leur à paru bonne, 
c’est que tous, sans exception, s’en sont pourvus, Qu'on 
me permette ici une simple réflexion philosophique, déjà 
vieille, mais toujours bonne. On dit qu'un malheur ue 
vient jamais seul; de même, je crois, pourrait-on dire 
une amélioration en amène toujours une autre. Ainsi, le 
quart dont je viens de parler, après avoir servi au café, se 
trouve merveilleusement approprié à un emploi non moins 
utile. De tout temps, en ellet, on a signalé l’inconyénient, 
le danger même de forcer toute une chambrée de soldats à 
aller s’abreuver à la même cruche. Cet inconvénient dis- 
paraît en donnant à chacun de ces soldats un vase dans le- 
quel il puisse puiser, soit l’eau, soit la boisson spéciale qu’on 
lui prépare dans la saison d'été. Il ne me reste plus qu'à 
dire un mot sur le combustible employé à la préparation du 
café. Ce combustible est pris sur les économies de charbon 
faites à la cuisine, L’allocation du charbon a été assez lar- 
gement calculée pour que ces économies soient facilement 
réalisables si le feu des fourneaux est bien conduit. 

On remarquera que, dans tout ce qui précède, il n’a été 
uniquement question que des ressources normales, fixes 
des ordinaires. Or, si l'amélioration dont il s’agit est réali- 
sable avec ces seules ressources; combien ne le devient- 
elle pas si nous tenons compte des recettes extraordinaires 
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dont le budget des ordinaires s'enrichit ! Je veux enciter 
quelques-unes. En première ligne vient l'allocation de 
l’eau-de-vie pendant l’été. On peut, sur cette allocation, 
faire bénéficier l'ordinaire d’une somme très-notable, tout 
en donnant aux troupes un excellent coco, qui est la boisson 
généralement adoptée. 

Viennent ensuite les versements des travailleurs en ville, 
peu nombreux à Paris, mais qu’on peut facilement multi- 
plier en province, sans surcharger de service les hommes 
présents sous les armes. Je terminerai enfin en mention- 
nant les économies énormes qu’on peut faire sur les per- 
missionnaires de la soupe, dont les gamelles ne profitent 
qu'au marchand d’eaux grasses. Dans notre bataillon, il 
est prescrit que toutes les permissions doivent être deman- 
dées avant l’issue du rapport. La distribution des vivres 
du soir ne se fait donc que lorsque le nombre des per- 
missionnaires est connu, en défalquant, bien entendu, la 
part des vivres qui ne serait pas consommée. Il est des 
compagnies qui ont ainsi économisé jusqu'à. 42 etl5 francs 
par mois (1). 

Voilà donc le compte rendu complet du système de 
gestion adopté dans notre corps, etau moyen duquel nous 
avons pu, sans sortir des strictes limites de notre bud- 
get, faire distribuer sans interruption du café à tous nos 
chasseurs à partir du mois d'avril. Au point de vue mé- 
dical, s’il m'était permis de me prévaloir de l’ancien 
argument scolastique : Post hoc ergo, propter hoc, dont 
je connais toutes les conséquences aléatoires, Je dirais 
que c’est peut-être au café que nous devons d’avoir eu, 
pendant ce long été, l’état sanitaire le plus satisfaisant. 
Comparé à celui des autres années, nous trouvons dans 
le chiffre des fiévreux une diminution des plus notables. 
À titre de renseignement, je puis donner encore le 
relevé statistique de nos malades pour les années 1863, 
1864 et 1865 des mois de juin. juillet, août et septembre. 


oo = 


(1) Ce qui, avec les permissions régulières avec solde, de 8, 15 et 
30 jours, nous amène facilement au chiffre de 30 fr. et plus. 


368 NOTE SUR L'USAGE JOURNALIER DU CAFÉ. 


Les chiffres qu’on aura sous les yeux me dispensent d’un 
plus long commentaire à ce sujet. 

Il est une objection à laquelle je crois devoir répondre 
avant de finir. On dira peut-être que si notre système de 
gestion est rigoureusement applicable à la garnison de 
Paris, il ne le serait pas en province. Ge serait une erreur, 
je crois, car, outre qu’en province la ressource des tra- 
vailleurs en ville compenserait les permissions nombreuses 
de la garnison de Paris, la viande et les denrées de con- 
sommation y sont moins chères. D'ailleurs, sans savoir au 
juste ce qu'on y gagnerait, 1l me semble que bien des diffi- 
cultés seraient levées si, comme en campagne, le sucre et 
le café étaient livrés aux corps par l'administration mili- 
taire à un prix qui, je crois, serait inférieur au prix du 
commerce. 

t 

Conclusions. — De ce qui précède je crois donc pouvoir 
conclure : 

1° Que le café serait une amélioration hygiénique im- 
portante ; 

2 Que les ordinaires actuels peuvent en supporter la 
dépense ; 

3° Que sans autres moyens qu’une sage économie, dans 
toutes les parties de la gestion des ordinaires, on peut 
atteindre ce résultat. 


GESTION DE L'ORDINAIRE. 


OCTOBRE 1865. 


Moyenne par homme et par jour.— Base, 70 hommes. 


RECETTES. 
fr. 
Journalière. . . . . SE PRE o + es <ele ‘ .. 0 38000 
Eaux grasses à raison 0, 28 par homme et par MOIS, MASSE: . . 0 00833 


Permissions de #8 heures, de 24 heures et de la soupe, ete., 30 fr. par mois. 0 04450 





Total rs 00 20963 
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DÉPENSES. 
fr. 

Pain, 250 grammes par homme à 0,27 RAR oi  RRE © En S . 006759 
Bœuf, 250 grammes par homme à 0,92. . .. .............. 0 23000 
Choux, de Se TS PE + Lo dos 
Carottes, 3 kilog. à 0,08 DA Ces + + +. 
Pommes de terre à 500 grammes par homme à 0,06. . ... + « . «— -+ 0 08000 
Sel, 4kil.,500 à 0,20 e. . . 30e. SR Sp 
POVTE Det. 2 .0E— 40 } Odeur RE. ] 
Sucre à { fr. 30 pour 55 hommes à 17 gr. F'ASURCEURRE VO 
Café à 3fr. 00 pour 55 hommes à 44 3,045 par hom 


Cirage, 750 grammes par prèt, soit 450 à 0,5% e. par jour. . .. . . . . 0 00107 


Balais, deux par prêt à 0,10 e., soit 0,04 par jour. . . . . . . . . . . . 0 00037 
Eclairage à 2 fr. 50 par mois, 0,0666 par jour. . . ........ .. 0 00449 
Sahots, une paire par mois ; encaustique, 0,75 ©. par mois. . . . . . . . 0 00074 
Perruquier, 40 e. par mois et par homme... ... ............. 0 00333 
500 grammes, graisse pour les armes à3fr......4.......... 0 00083 
Blanchissage, 1 kil. 500 par mois à +. à 2. © 00260 
Jaune pour jambières à 0,03 par homme et par mois. . : .. . . . . . . 0 00400 
fr. 
Total des dépenses. . . . . . +. + « 0 3984 
DRASS TN ER TRI ... + 0 40263 





LOS 
Différence en faveur des recettes. . . . . . . O0 00422 


RaPPORT sur la préparation du café distribué au compte des ordinaires. 





| 
Il 
| 








LES 88 | 
SÉ re TAN 2 
PRIX 55) RATION QUANTITÉ MONTANT 22 
SE & S 2 
£ FE Bt * © \o 
du RE par jour. en argent. SE | 
SEE “25 
3 = = ni a | 
ne  — = ss © —  — Re A — [æ = © | 
| ECS LE me | 
sS LS ln. ol s à Se a 2 = 2e 5 | 
NN SMS SENSUNS les LS. SU % | S PS3) 
= db] à ST c> 2. OS _ LC Le. È E #=S | 
sms | TRES = DES ROSES À tes meer | © np mugomex | GtEncmemeex | comm co CERMRR SENS | eus rm 
k k, 
$ & fr fr. fr. 
r. fr. gr.| gr.l k. k. fr. ne : 19% 
3013 00 59 47 | ME 0 935! O0 6051 4 A6! 4 S15:3 031 À 0 0437 





(*) Déduction faite des absents, 


x 
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DE L'HÉMICRANIE CAUSÉE PAR L'ANÉMIE ; 
DE SON TRAITEMENT PAR LE BROMURE DE. POTASSIUM ; 


Par M. BaruDEL, médecin-major de 4r° classe. 


L'hémicrânie observée chez les malades atteints d’a- 
némie présente, dans ses phénomènes essentiels, ses 
rapports envers d’autres maladies, ses conséquences finales 
et son traitement, des caractères tout particuliers, qui 
m'ont paru mériter une étude spéciale. Le médecin qui 
réfléchit aux recherches patientes dont le système nerveux 
est actuellement l’objet de la part de tant d’observateurs, 
aux difficultés que rencontre la science dans l’étude des 
névroses, à celles plus grandes encore qu'offre leur traite- 
ment, trouve un intérêt réel dans tous les sujets concernant 
la pathologie du système nerveux. 

Idée générale de l'hémicrämie causée par l’anémie pro- 
gressive, — L'hémicrânie, qui est la plus fréquente et en 
quelque sorte le type des douleurs nerveuses de la tête, 
est une affection névralgique de l’encéphale, caractérisée 
surtout par cette particularité, que le plus souvent la 
souffrance a un siége unilatéral, et qu’elle revient sous la 
forme d’accès d’une durée généralement assez courte. 

Parmi les nombreuses maladies qu'engendrent les eli- 
mats chauds, ou qui en sont compliquées, l’anémie est 
commune à un grand nombre de ces affections; c’est une 
espèce morbide existant à tous les degrés, dans toutes les 
affections organiques qui agissent en épuisant l'organisme, 
telles que les cachexies, les affections du foie, de la rate, 
et les intoxications miasmatiques qui causent les fièvres 
intermittentes. 

L’anémie qui accompagne ces maladies n’est pas transi- 
toire comme celles qui sont causées par les hémorrhagies 
spontanées ou les pertes de sang produites par le trau- 
matisme ; mais elle est progressive, et sa conséquence 
immédiate est d’être persistante et souvent définitive. 

De cette anémie progressive, que caractérise la pâleur, 

24, 
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la décoloration des tissus, une grande faiblesse musculaire, 
l'augmentation de volume de la rate, du foie et des 
ganglions lymphatiques, la leucémie et les bruits du souffle 
à la base du cœur au niveau de l’orifice aortique et dans les 
vaisseaux du col, il résulte de certains phénomènes graves, 
parmi lesquels les uns attestent une circulation troublée, 
comme nous venons de le dire, les autres un dérangement 
de la digestion et les autres un désordre profond dans les 
fonctions nerveuses. C’est parmi les désordres de cette 
nature que je place l’hémicrânie : elle est, ainsi que j'en 
rapporte des observations, un symptôme souvent pré- 
dominant dans l’anémie, et elle doit dans ce cas être 
considérée comme méritant une description spéciale ; dans 
ces cas, en effet, qui deviennent de jour en jour plus 
nombreux dans la pratique, surtout depuis que l’asthénie 
et l’anémie jouent un si grand rôle dans les maladies de 
notre époque. L’hémicränie devient alors cause d’indica- 
tions thérapeutiques urgentes, et fait taire pour ainsi dire 
toute autre considération. | 

Pour donner une notion plus complète de l’hémicrânie 
des anémiques, 1l faut ajouter à la céphalalgie et à l’unila- 
iéralité certains caractères, tels que la constance de l’apy- 
rexie, le retour du mal sous la forme d’accès d’une durée 
généralement assez courte, et enfin un trouble fonctionnel 
qui, presque dans tous les cas d’hémicrânie par anémie 
progressive bien prononcée, joue un rôle considérable : 
c'est la dyspepsie. On conçoit aisément que l’appauvrisse- 
ment du sang influe sur la fonction digestive, qui est la 
source de la sanguification. 

L’hémicrânie anémique offre donc à côté de la série de 
symptômes qui révèlent l’état de souffrance du système 
nerveux, ceux qui accusent les désordres du système cir- 
culatoire et digestif : dès qu’un accès éclate, les fonctions 
qui sont directement accomplies par le système nerveux 
éprouvent une modification pathologique profonde, avec 
perturbation de l'intelligence, de la sensibilité et de la 
motilité, et les fonctions de la digestion et de la circulation 
présentent les phénomènes les plus pénibles, des douleurs 
cardialgiques, des nausées, des éructations, des vomisse- 


DE L'HÉMICRANIE CAUSÉE PAR L'ANÉMIE. 373 


ments avec sensation de défaillance, pâleur de la face, pouls 
petit et fréquent, tendance aux lipothymies, bâillements, 
vertiges, sifflements d'oreilles, palpitations et souvent 
bruits de souffle apparaissant dans les vaisseaux. 

C’est donc une affection complétement à part dont les 
symptômes tiennent à la fois d’une névrose de l’encéphale 
et d'une maladie générale, l’altération du liquide sanguin. 

L'hémicrânie coexistant avec l’anémie se sépare donc com- 
plétement de l’hémicrânie idiopathique ou sympathique; 
c'est une névrose symptomatique; elle est la conséquence 
d’une maladie générale, à laquelle elle est souvent subor- 
donnée: dans d’autres cas, et ils sont nombreux, c’est 
l’anémie qui est le symptôme, comme cela se voit dans les 
hémicrânies sympathiques et idiopathiques. Autour de cette 
anémie symptomatique, et comme une de ses dépendances, 
on groupe tout un ensemble de troubles fonctionnels, que 
l’on considère comme procédant de l’état du sang, et en par- 
lant de l’état du sang, il s’agit, non de la masse, de la qualité 
absolue, mais de sa qualité, de sa vitalité et de sa richesse. 

Des causes de l'hémicränie.—Si les causes de cette affec- 
tion sont nombreuses et multiples, quand il s’agit des 
hémicränies idiopathiques ou sympathiques, pour l’hémi- 
crânie survenant chez les malades anémiques, les causes 
prédisposantes suffisent à elles seules pour en expliquer 
tous les phénomènes essentiels. 

Après l’hérédité et la prédominance excessive du système 
nerveux, une des causes prédisposantes dont on ne saurait 
trop mettre en relief l'influence sur l’économie, c’est Ia 
chloro-anémie; les altérations du sang sont regardées au- 
jourd’hui à bon droit comme des causes prédisposantes à 
l’'hémicrânie : dans les pays chauds, en Italie, en Algérie, 
nous en avons observé de fréquents exemples chez des 
malades atteints de cachexies palustres. C’est un fait bien 
établi, pour les médecins de ces contrées, qu’il y a ten- 
dance à la production d'hémicrânie rebelle et paraissant 
par accès, comme dans les migraines héréditaires, dans 
plusieurs états pathologiques qui ont pour caractère 
commun un changement dans les qualités où la vitalité du 
liquide sauguin. 
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Le défaut du sang ou l’anémie peut donc causer Ja 
décadence de toutes les fonctions, ou de quelques-unes des 
plus importantes, comme les fonctions du système nerveux , 
et la connaissance de l’étiologie est ici de la plus haute 
importance; car c'est elle qui “cénbbiE instituer le traite- 
ment de l’hémicrânie des anémiques, tandis que l’étude des 
symptômes aboutit seulement à la thérapeutique de là 
douleur, Il y a dans cette affection une lésion positive, et 
les conditions dans lesquelles l’innervation s’accomplit 
sont matériellement différentes des conditions AD 
giques. 

Phénomènes esséntiels de l'hémicränie des anémiques. — 
Les sujets atteints d’anémie peuvent ressentir un accès 
d’hémicränie tous les mois, toutes les semainés, tous les 
jours. Souvent des phénomènes précurseurs avértissent les 
malades de l'invasion de l’accès douloureux : quand il a 
lieu au moment du réveil ou peu après, le sommeil a été 
agité, interrompu, troublé par des rêves; la plupart des 
malades ressentent un malaise vague, de légers frissons, 
uné lassitude et une faiblesse musculaire éxtrêmes, de la 
tristesse, de la nostalgie, surtout chez les militaires. A ces 
prodromes succèdent des symptômes plus accusés : ce sont 
ceux de l’anémie intervenant à sont tour, c’est une sensa- 
tion de défaillance, des bâillements, du vertige; le malade 
ne peut marcher, il chancelle, sa vue se trouble, son pouls 
devient faible et presqué insensible: aux nauséés et à 
l’inappétence succèdent alors les diverses illusions de la 
vue : les objets paraissent à certains malades animés de 
mouvements dé rotation avec des teintes et des couleurs 
qui üe leur appartiennent pas. Il y a souvent alors une 
sérié de symptômes ultérieurs, qui sont les symptômes 
mêmes de l’anémie vraie ; une faiblesse musculaire éxtrême, 


persistante avec état vertigineux, la nécessité dé garder là 


position horizontale ; le cœur bat souvent avec violence, il 
y à des palpitations, et souvent les bruits de souffle appa- 
raissent dans ces attaques graves : c’ést l’orbite qui est le 
point de départ de la douleur: celle-ci s’irradie ensuite, au 
front, à la témpe; sourde et obtuse au début, elle devient 
bientôt atroce. Elle envahit tour à tour le front, la région 
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temporale et l’occiput en s’irradiant à ces diverses parties : 
elle s’attache le plus souvent à l’un des côtés de la tête, et 
cause un sentiment de constriction ; mais bientôt les ma- 
lades sentent par degrés la douleur augmenter au point 
de devenir intolérable. C’est alors qu'ils accusent les sen- 
sations les plus variées, douleurs térébrantes, contusives, 
sensations de piqüres, de traction, de compression, de 
disjonction des os de la tête. Au plus fort du paroxysme, 
le bruit, la lumière, tout effort physique ou intellectuel 
sont insupportables. Parfois, la sensibilité du cuir chevelu 
est telle que le plus léger dérangement des cheveux exas- 
père la souffrance. 

Le globe oculaire semble distendu, et la pression qu’on 
exerce sur lui est plus ou moins pénible. En même temps 
que Ja céphalalgie, les hallucinations des sens, de l’ouïe et 
de la vue continuent, avec un malaise général et un état 
nauséeux suivi de vomissements muqueux et verdâtres 
amenant quelque soulagement, 

Cet état vertigineux et ce malaise général avec souffrance 
cardialgique et cérébrale a les plus grands points de res- 
semblance avec le mal de mer. 

Dans ce paroxysme il n’y a pas de chaleur fébrile; la 
circulation est pourtant influencée; le pouls est faible, 
petit, serré, en même temps que la face est pâle, contractée 
et exprime la souffrance. Dans l’hémicränie qui est la 
conséquence de l’anémie, la céphalalgie est caractérisée par 
une constriction persistante des tempes, avec des vertiges, 
des éblouissements, et des- bourdonnements d’oreilles, et 
la päleur de la face, la faiblesse musculaire et les palpita- 
tions intermittentes. Après des exacerbations et des répits 
momentanés, l'accès se termine après une durée de dix 
à douze heures; dans quelques cas exceptionnels il persiste 
trente-six et quarante-huit heures. Le plus souvent, sans 
crise aucune, et après quelques heures de sommeil, le 
malade se trouve guéri, ou parfois éprouve un profond 
malaise, de la fatigue, de la courbature, avec un sentiment 
de pesanteur, d’embarras dans la tête, avec de l’inappé- 
tence et une grande prostration des forces, reliquats de 

l'accès, qui ne tardent pas eux-mêmes à se dissiper. Tels 
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sont les symptômes les plus habituels de l’hémicrânie 
produite ou coexistant avec l’anémie. Chez tous les sujets 
elle n’a pas la même physionomie ni la même intensité. 
Elle est parfois plus légère, et elle permet aux malades de 
vaquer aux occupations de la vie; d’autres fois elle se pré- 
sente, ainsi que nous venons de le dire, avec le cortége 
des symptômes d’une affection très-sérieuse ; dans des cas, 
fort heureusement rares, mais dont j'ai vu quelques 
exemples, la douleur partant du front de l'orbite était 
presque atroce. Les muscles de l’œil, la paupière infé- 
rieure, les muscles de la face étaient agités de mouvements 
convulsifs, l’hypérémie du front communiquait aux tégu- 
ments, qui étaient fort douloureux au moindre contact, 
une teinte violacée, des picotements, des fourmillements; 
puis une véritable anesthésie cutanée survenait, amenant 
la perte simultanée ou isolée des trois sensations de contact, 
de température, de douleur. À peine autrefois Je malade 
pouvait-il soulever la tête, ou bien le mal s’irradiant 
jusqu’à la nuque, il lui était impossible de poser la tête 
sur un COUSSIN. 


Observation d'hémicränie survenant dans un cas d’anémie progressive, 
traitée par l’emploi du bromure de potassium. 


M. P., officier du 59° de ligne, d’une constitution robuste, d’un 
tempérament sanguin, a été atteint pour la première fois, pendant 
Vété 1864, de fièvre intermittente quotidienne contractée à Terracine ; 
les premiers accès ont été combattus par le sulfate de quinine, mais les 
récidives ont été fréquentes et se sont reproduites jusqu’au commence- 
ment de l’automne. Cet officier rentre à Rome, et présente à son entrée 
dans mon service, au mois d'octobre, de la pâleur de la peau et de la 
muqueuse buccale, avec un pouls assez lent; il a de temps en temps des 
épistaxis et un peu de faiblesse musculaire ; il est soumis au traitement 
prophylactique que j'ai indiqué dans ce mémoire, consistant dans 
l'usage du vin de kina, du sirop de perchlorure de fer, unis à un 
régime alimentaire fortifiant. Après six semaines de cette médication de 
l'anémie, les signes tirés de la circulation du sang et de l’auscultation 
que nous avions constatés à l’arrivée, et qui étaient un pouls lent, dé- 
pressible et des bruits de souffle léger au niveau de l’orifice aortique; 
ces signes, dis-je, ont complétement disparu, et M. P. sort guéri au 
mois de novembre. 

En 1865, la fièvre intermittente se reproduit à Rome, avec le type 
tierce, et se complique de douleurs hémicrâniennes qui obligent M. P., à 
entrer à l'hôpital dès le mois d’août. 
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Le 10 août, après un deuxième accès de fièvre à l'hôpital, pendant 
l’'apyrexie, après avoir pris cependant deux grammes de sulfate de 
quinine, il ressentit, le matin, des douleurs lancinantes très-vives, 
partant de l'orbite du côté droit ; à la visite du matin, il y a un peu 
de surdité, diverses illusions de la vue; les objets sont vus par le ma- 
lade avec des mouvements de rotation, des formes bizarres, des teintes 
et des couleurs qui ne leur appartiennent pas. Ces hallucinations ne se 
produisent que du côté droit. 

M. P., depuis cette nouvelle invasion de fièvre intermittente, présenta 
en peu de jours les phénomènes d'anémie qui progressent rapidement ; 
teinte jaune, verdâtre, presque cireuse de la face, chairs molles, œdé- 
matiées légèrement, avec pouls petit et lent et des bruits de souffle à la 
base du cœur, au niveau de l’orifice aortique et dans les vaisseaux du 
col. | 
L'attaque d’hémicrânie a eu pour point de départ, comme je lai 
dit, une douleur atroce, s’irradiant de l'orbite au front et à la tempe 
droite ; la région temporale et locciput sont envahis à leur tour. Le 
bruit, la lumière et tout effort physique ou intellectuel sont insuppor- 
tables. Cette céphalalgie se complique bientôt d’un état vertigineux, 
avec nausées et vomissements verdâtres, qui amènent quelques minutes 
de soulagement. IL n’y a pas la plus légère chaleur fébrile; mais la face 
est pâle, contractée, et la constriction des tempes avec éblouissements 
et bourdonnements d'oreilles persiste toute la journée. L’estomac ne 
peut rien supporter, et rejette tout, glace, eau gazeuse, potion éthérée 
ou autispasmodique : cet accès a duré 24 heures après de nombreuses 
exacerbations et répits momentanés. 

Le. lendemain, le malade éprouvait de la courbature, un sentiment 
de pesanteur, avec embarras dans la ièle et inappétence. A Ja date du 
22 août, les douleurs de l’encéphale se sont calmées, mais le pouls est 
resté faible et accéléré, la peau décolorée, portant une teinte jaune ; la 
marche est difficile, accompagnée d’une extrême fatigue ; de fréquentes 
palpitations mettent M, P. dans un état d’anxiété très-pénible, le visage 
est bouffi, et il y a des sueurs fréquentes. 

Il ne pouvait guère, après cet accès d’hémicrânie, être question de 
prescrire à ce malade le sulfate de quinine; Je songeai donc à employer 
un autre médicament, et cela, avec d'autant plus d'urgence que la 
plupart des accidents observés, à l’exception de l’unitéralité de la 
douleur de tête, auraient pu être mis sur le compte des doses massives 
de sulfate de quinine employées pour enrayer la fièvre intermittente. 
Les recherches de MM. Magendie et Mélier n’ont-elles pas établi que 
le sulfate de quinine à fortes doses rendait le sang diffluent ? 

Le 25 août, après avoir eu quelques épistaxis, suivies d’une assez 
grande prostration, sans réapparition d'accès de fièvre, les symptômes 
d’anémie prédominant toujours, M. P., à la suite d’une lecture pro- 
longée à la lumière, vit se renouveler les symptômes prodromiques 
annonçant une attaque d'hémicrânie. 

Le 26 au matin, le pouls est faible, petit, serré; il ya apyrexic 
complète, 11 y a des nausées, des Lroubles de la vue, de la surdité et 
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des palpitations; les douleurs de tête deviennent intolérables; je prescris 
une potion avec deux grammes de bromure de potassium et sirop 
d’écorces d’oranges amères : elle est prise de demi-heure en demi-heure; 
les pieds sont enveloppés de ouate, après avoir fait des frictions 
excitantes ; dans la journée quelques tasses d’infusion de tilleul : à 
3 heures, le malade a sommeillé ; la céphalée, qui devenait atroce, est 
supportable ; il y a toujours une grande difficulté à soutenir la vue de 
la lumière et l’impression du son. Pour la nuit suivante, je prescris 
une seconde potion avec un gramme de bromure de potassium. La nuit 
il y a du sommeil, des sueurs assez abondantes. Vers lematin, au réveil 
à 6 heures, le malade déclare que la crise est passée, et qu'il ne lui 
reste qu’une grande prostration, mais il constate que quelques-uns des 
phénomènes les plus graves de ses accès ont manqué: la dyspnée, les 
palpitations et l’état vertigineux. 2 

L’anémie faisant de jour en jour des progrès, vu la difficulté de 
nourrir M. P., un accès se reproduisit encore au bout de 4 jours; le 
même traitement fut employé, et j’ai vu céder comme la première fois 
l’hémicrânie à une dose de deux ou trois grammes de bromure de 
potassium ; les accès s’éloignèrent et durant quinze jours rien ne re- 
parut, 

Ainsi, au 27 août, M. P., qui avait la face d’une teinte cireuse, le 
visage et les extrémités œdématiés, le pouls fréquent, des palpitations 
de cœur, de l’essoufflement, des sueurs nocturnes, des selles demi- 
liquides, dès le 12 septembre, c’est-à-dire quinze jours après, COmM- 
mençait à user d’un régime tonifiant, composé surtout de viandes 
rôties et de légumes frais. Aussi, les fonctions digestives, stimulées à 
laide du vin, du café, de quelques infusions de kina, réveillèrent 
bientôt une circulation plus active, et vinrent en aide au perchlorure 
de fer, pour modifier une anémie assez profonde. 

Tout accès d’hémicrânie étant éloigné par l’usage du bromure de 
polassium, que je prescrivis dès que les prodromes les plus légers 
s’annoncaient, M. P. entra en convalescence au bout d’un mois, et sa 
convalescence fut d’autant plus solide que le système nerveux, grâce 
à cette médication, n’était plus ébranlé par les attaques de cette névrose 
de l’encéphale, qui jetait le malade dans un état de dyspepsie presque 
incurable, qui aidait à l’affaiblissement et au dépérissement du malade, 
car l’anémie, dans ses symptômes des derniers jours, offre la plus grande 
ressemblance avec les symptômes de l’inanition. 


Aïnsi qu'on le voit dans cette observation, les accès 
sont bien différents de ceux de l’hémicrânie idiopathique; 
après avoir été très-intenses et rapprochés, ils s’affaiblissent 
et s’éloignent, sous l’influence d’un double traitement, à 
moins que les complications causées par l’anémie pro- 
gressive ne viennent amener une issue funeste, Et de même 
que ie mal diffère aux différentes périodes de la vie, sa 
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physionomie diffère aussi beaucoup suivant les individus 
et chez les mêmes personnes, d’un accès à l’autre, sans 
s’user en quelque sorte avec l’âge; la maladie présente des 
accès qui croissent, se rapprochent et se montrent à des 
intervalles extrêmement rapprochés. Cette connexion d’une 
névralgie encéphalique avec une anémie durable pousse 
en quelque sorte, par une habitude invétérée, l'organisme 
à la débilité, le soumet à une dépression progressive qui 
amène rapidement la décadence de toutes les fonctions. 

Des rapports de l'hémicränie avec quelques autres ma- 
ladies. — Quoique les attaques d’hémicrânie par suite 
d’anémie, que nous venons de décrire, aient une période 
d’augment êt de déclin, parcourue en un assez court espace 
de temps, il est certains états morbides qui se présentent 
et marchent en même temps, et qui aggravent les accès 
par des complications, surtout dans la forme de la maladie 
qué nous étudions : que l’anémie ou l’hémicränie soient 
symptomätiques, elles sont accompagnées le plus souvent 
de phénomènes morbides aussi variés que possible. Au 
premier rang nous rangeons la dyspepsie. M. Beau a 
montré combien elle était fréquente, et comment elle était 
liée à un nombre considérable de troubles fonctionnels. 
J'ai observé un cas d’hémicrânie compliquée d’anémie 
progressive, où les symptômes des derniers moments 
offraient la plus grande ressemblance avec ceux de l’inani- 
tion. Quand la maladie dure plusieurs mois, et même au 
delà d’une année, le dépérissement et l’émaciation sont 
la conséquence de ces troubles nerveux des organes di- 
gestifs, et conduisent ainsi les malades à la mort. Les gastro- 
entéralgies, les entéralgies sont fréquemment les manifes- 
tations de la souffrance du système nerveux ganglionnaire. 
Après les troubles des organes digestifs, il faut placer les 
perturbations de l’appareil cardiaque, les battements du 
cœur et des carotides, les syncopes, et enfin la dyspnée et 
l’anhélation. . 

L’hémicrânie, dans les cas excessivement rares, il est vrai, 
où elle a une issue funeste, présente les mêmes désordres 
que l’anémie, et les mêmes complications dans les dernières 
périodes de la vie. Ce sont, dans les deux maladies, des 
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névroses convulsives, les paralysies, l’analgésie et l’anes- 
thésie, et enfin les névralgies de la face, que les ferrugineux 
modifient si bien. 

Des conséquences finales de l'hémicränie.—Le diagnostic 
de l’anémie et celui de l’hémicrânie ne présentent pas 
de difficultés : la première maladie se distingue aisément 
des diverses cachexies, par l’état du sang, par les bruits de 
souffle, les palpitations et l'absence de lésion organique; 
quand il s’agit de l'hémicrânie consécutive à l’anémie, le 
diagnostic, dans ce cas, consiste à reconnaître, non l'hypé- 
resthésie cérébrale elle-même, mais ce qu'il peut y avoir 
d’étranger à une névrose dans les phénomènes qu'on à 
sous les yeux : aux troubles intermittents de l'intelligence, 
du sentiment et du mouvement, viennent se suraJouter, 
en même temps qu'une céphalée très-douloureuse, des 
symptômes durables du côté du cœur, des gros vaisseaux 
avec palpitations ou défaillance, et pâleur de la peau et 
des muqueuses. Le pronostic acquiert alors la plus Sante 
gravité. 

Considérée dans son ensemble, l’hémicrânie des ané- 
miques se prolonge souvent pen dant plusieurs mois et 
mêmes plusieurs années avec dépérissement, émaciation 
ou œdème général; enfin les symptômes principaux se 
renouvellent à des intervalles inégaux, avec des douleurs 
de tête affreuses, de fréquentes défaillances, difficulté de 
soutenir la vue de la lumière et l'impression du son, puis 
survient la météorisation, la suppression des urines, et 
bientôt une mort prompte termine ces derniers tourments. 

Cette affection n’abrége pas toujours l’existence ; mais 
pendant des années, elle peut la rendre intolérable; elle se 
termine parfois par la guérison, à l’aide surtout du traite- 
ment que je recommande, quoique rien ne soit plus rare 
qu'une névrose guérie radicalement, Cette névrose a la 
plus grande tendance à récidiver sous l'influence des causes 
les plus légères, et de s aggraver par des complications 
funestes, celles surtout qui sont dues à la longue durée 
des accidents dyspeptiques ; dans ces cas, il faut prendre 
l'anémie pour un des éléments du diagnostic et du pronostic, 
et n’en pas faire toute la maladie; il en est de même dans 
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ces cas de prédominance des accidents nerveux, dans ces 
états morbides, névrose cérébrale, dyspepsie chronique, 
l’état du sang trahit souvent l’état de souffrance de l’orga- 
nisme, mais ne le cause pas, car tout se tient dans les corps 
vivants, les solides et les liquides. 


Du siége, de la nature et des lésions anatomiques, — 
L'hémicränie avec anémie. — On a tour à tour considéré 
l’encéphale, les nerfs de ia tête, ceux de l’œil et de 
l’estomac, comme les organes que la douleur occupe spé- 
cialement pendant les accès, ou du moins comme en 
servant de foyer, de point de départ. Le grand nombre 
de sensations que l’on observe dans l'hémicränie, leurs 
variations presque infinies chez les différents malades, 
expliquent sans difficulté ces dissidences, D’après l’étude 
attentive des symptômes que l’on observe dans l’hémicrânie, 
il me paraît qu'au lieu de subir l'influence des organes 
éloignés, le cerveau leur faisait sentir la sienne et que 
ce que l’on prend pour le point de départ de la souffrance 
est en réalité le plus souvent du moins le point d'arrivée. 
L'idée de localiser dans le système nerveux central cette 
hypéresthésie portée jusqu'à la douleur, qui est le phé- 
nomène constant de l’hémicränie, est la première qui 
s'offre à l'esprit, et elle est la plus rationnelle. C’est dans 
l’encéphale, et par action réflexe dans le système nerveux 
ganglionnaire, que réside donc l'hémicrânie, et l’on peut la 
regarder comme une névrose complexe du système nerveux 
cérébral, et du système nerveux ganglionnaire. Si l’ana- 
tomie pathologique est muette dans l’hémicrânie idiopa- 
thique qui existe en effet, en l'absence de tout changement 
anatomique appréciable à nos moyens d'investigation 
actuels il n’en est pas de même pour l’hémicrânie symp- 
tomatique qui est consécutive souvent à des altérations 
très-diverses ; les plus importantes sont : les altérations du 
sang, qui existent souvent avec l'hémicränie; elles sont 
parfois les premières en date; d’autres fois elles n’en sont 
que la conséquence; elles sont primitives ou consécutives 
et peuvent être aussi bien l’une des conditions de l’hémi- 
crânie idiopathique que de l’hémicränie symptomatique. 
Ce ne sont donc pas des maladies sans lésion, mais des 
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maladies sans caractères anatomiques. Cependant, malgré 
l'intégrité apparente de la structure de l’encéphale, ee 
caractère négatif pourrait bien n'être que provisoire, car, 
dans l’état actuel de l'anatomie pathologique, ‘avec ‘les 
rapides progrès de la micrographie, il serait peu sensé 
d’aflirmer que là eù nous ne constatons pas d’altération, 
il n’en existe pas en réalité. | 

Les recherches entreprises par MM. Andral, Gavarret, 
Becquerel et Rodier ont démontré que, dans les cas d’a- 
némie confirmée, le chiffre des globules pouvait tomber 
à 50 et même à 38. L’hémicrânie des anémiques pendant 
sa longue durée, et surtout sous l’influence des récidives 
si fréquentes, qui s'opposent à la complète réparation du 
sang, est donc au premier rang parmi les maladies où 
l’on constate la diminution des globules du sang. 

La pléthore aqueuse succédant à l’anémie confirmée 
chronique, qui survient lentement par une sorte d’accom- 
modation progressive de l'organisme, parvenue à ses 
limites extrêmes, est donc le fait de la diminution des 
globules et de la prédominance de l’eau, sans variation 
sensible de la fibrine, dans la plupart des cas. 

L'intensité des désordres observés n’est pas toujours en 
rapport avec l’abaissement du chiffre des globules : dans 
l’anémie chronique, suivant MM. Becquerel et Rodier, 
l'affaiblissement des fonctions de sanguification doit aussi 
ètre prise en considération, et c’est ce qui arrive presque 
toujours dans l’hémicrânie symptomatique. 

L'emploi de l’ophthalmoscope, qui nous a apporté depuis 
quelques années de nouvelles données de diagnostic dans 
les affections cérébro-oculaires, ne nous a donné, dans les 
cas d’hémicrânie non compliquée d’anémie, aucun ré- 
sultat positif. ÎL semblait au premier aspect que le nerf 
optique, étant l’émanation directe du cerveau, devait foreé- 
ment présenter des altérations plus ou moins identiques 
avec ceux de la substance nerveuse. Dans des faits déjà 
nombreux, au moment des plus graves et des plus dou- 
loureux accès d’hémicrânie, l’ophthalmoscope est resté muet 
et n'a donné que des résultats négatifs. Au milieu des 
désordres de la vision qui accompagnent toujours toutes 
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les hémicrânies bien confirmées, aucune altération ne s’est 
traduite-sur la papille du nerf optique. 

La conséquence de ces faits la plus évidente, est que la 
nature de l’hémicrânie est celle d’une maladie purement 
nerveuse; car l'explication de ces particularités réside dans 
les rapports anatomiques de ces altérations avec les centres 
nerveux. Une altération, avant de se réfléchir sur la papille 
du nerf optique, doit, en effet, envahir les fibres optiques 
dans l’un ou l’autre point de leur trajet, et se porter 
ensuite jusqu'à la papille. 

Mais il n’en est pas de même dans l’hémicrânie des 
anémiques ; à Rome, nous avons eu un champ fertile pour 
observer l’anémie progressive, arrivée à un degré des plus 
avancés; chez les malades soumis aux atteintes si pro- 
fondes des fièvres endémiques de ce pays, nous sommes 
arrivé à des résultats qui nous ont paru en rapport avec 
l'état chloro-anémique de nos malades. A linspection du 
globe de l'œil, les changements de forme de la pupille 
sont les altérations les plus fréquentes. Elle est élargie d’un 
eôté ou rétrécie de l’autre, suivant le siége unilatéral de la 
céphalée; d’un accès à l'autre, les pupilles subissaient de 
fréquentes variations. Nous avons examiné à i ‘ophthalmos- 
cope quelques-uns de nos malades atteints d’anémie avec 
hémicrânie consécutive ; nous avons reconnu une atrophie 
progressive de la papille à contours inégaux; les capillaires 
cérébraux ne se voyaient plus, la rétine était décolorée; et 
dans les anémies extrêmes, comme j'en ai vu deux cas 
suivis de mort, où l'affaiblissement de la vue était voisin 
de la cécité, c "est de la transsudation céreuse qui se pro- 
duisait à travers les parois, avec effacement absolu des 
vaisseaux centraux. Pour confirmer ces signes ophthalmos- 
copiques si importants, nous continuerons à appliquer 
l’ophthalmoscope à l’étude des maladies générales des pays 
chauds. 


Traitement de l'hémicränie associée à l’anémie. — Une 
maladie aussi complexe que celle que nous venons de 
décrire réclame un traitement rationnel qui s’adresse à la 
fois, soit à l'affection nerveuse, soit à la maladie générale, 
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suivant que l’un des deux éléments prédomine sur l'autre 
ou qu'ils sont entièrement associés. Quand l'hémicrânie 
domine, le devoir de soulager est en première ligne, et le 
traitement de l'accès est l'indication capitale. 

Quand l’anémie s’y joint, il faut prévenir cette com- 
plication par un traitement prophylactique, dont les res- 
sources sont toutes dans une hygiène appropriée du corps 
et de l'esprit, et quand ces moyens sont impuissants parce 
qu'ils viennent trop tard, que l’anémie est déjà confirmée, 
il faut traiter les accidents eux-mêmes. 


Traitement prophylactique.—Chez les malades de l’un et 
de l’autre sexe, quand on a interrogé avec soin l’état gé- 
néral, les soins prophylactiques doivent être empruntés aux 
grands modificateurs hygiéniques; ce sont les plus sûrs 
auxiliaires du succès, surtout pour les militaires. 

Le changement de climat, le genre de vie, la vie mili- 
taire succédant à la vie de famille, les exercices violents, 
les fatigues du service militaire remplaçant les occupations 
de la campagne, la nostalgie et les maladies qui, telles 
que la fièvre typhoïde ou les fièvres endémiques des pays 
chauds, viennent les assaillir dès leurs premières années 
de service, peuvent les prédisposer à l’anémie, et il est 
facile d'y porter remède. | 

Le renvoi des convalescents dans leur pays natal, le 
retour aux habitudes de famille, à la vie de campagne, 
puis la gymnastique, les bains de toute sorte, Les douches, 
la natation, sont les principaux moyens qu’il est possible 
d'employer dans les hôpitaux et dans les corps. Viennent 
ensuite l’hydrothérapie ; les eaux minérales alcalines, fer- 
rugineuses, prises sur les lieux mêmes, et l’emploi du fer, 
dont les propriétés stimulantes se montrent utiles, surtout 
chez les malades dyspeptiques. Les amers, les excitants 
physiques (hydrothérapie) et le fer que j’administre sous 
la forme de sirop de perchlorure de fer, 45 grammes par 
jour, tels sont les moyens prophylactiques les plus puissants 
et les plus rationuels que l’on puisse préconiser. 


Traitement curatif. — Lorsque l’imminence morbide n’a 
pu étre arrêtée par les principaux agents que je viens 
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d'énumérer, que la maladie se confirme, il faut emprunter 
à la médication étiologique des moyens plus efficaces; si 
les agents hygiéniques n’ont pu relever la tonicité amoin- 
drie de l’organisation, il faut rechercher et combattre la 
cause de l’hémicrânie d’abord, puis de l’anémie : quand 
la cause de l’hémicränie est une cause déterminante, 
comme le bruit, la lumière, la fatigue cérébrale, le meilleur 
moyen est celui qui provoque le repos et le sommeil, mais 
la cause nous échappe souvent : alors calmer la douleur 
qui est si atroce parfois, telle est l'indication capitale. 
C’est donc en face de ce seul symptôme que le médecin 
doit se placer, symptôme qu'il faut faire cesser à tout prix; 
quand on n’a pu le prévenir, il faut rendre au moins” 
la durée de l’accès plus courte, ou son intensité moins 
grande. Je ne m'arrêterai pas à énumérer les prétendus 
spécifiques, je ne m'’attacherai qu’à indiquer les moyens que 
j'emploie dans le traitement d’un accès d'hémicränie. 

Au début, je tente de le faire avorter par l'exercice, par 
une promenade en plein air, ou par quelques distractions 
morales ; quelquefois, on peut user d'une vive excitation 
de la peau des pieds avec le vinaigre rubéfiant, le coton 
cardé avec sel ammoniac, puis on fait ingérer quelques 
aliments stimulants. Quand ces moyens échouent, je 
cherche à provoquer le sommeil ou le calme de l’hypé- 
resthésie cérébrale à laquelle le malade est en proie, en 
preserivant un médicament qui me paraît appelé à rendre 
les plus grands services dans toutes les formes de l’hémi- 
crânie : je veux parler du bromure de potassium. 

Ce médicament est un sédatif puissant des centres 
nerveux; il agit en diminuant l’afflux du sang vers ces 
organes. Î! possède, plus qu'aucun autre sédatif, le pouvoir 
de tempérer et de produire une sédation dans les actes 
de la sensibilité, de l’irritabilité, tant de la vie animale que 
de la vie végétative. 

Aussi, cette propriété de combattre ou de prévenir la 
congestion encéphalique, me paraît-elle justifier l'emploi 
que j'en ai fait dans l’épilepsie, dans le delirium tremens 
et les convulsions des enfants. | 

L'action calmante du bromure de potassium est pré- 
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férable à l’action sédative de l’opium et des substances 
vireuses, parce qu’il calme sans exciter et sans causer de 
perturbation, accidents qui arrivent fréquemment à la suite 
de l'emploi de ces derniers médicaments. Ce médicament 
est un narcotique puissant que j'administre à la dose d’un 
à deux grammes, moitié avant le repas du soir, moitié 
avant l'heure du sommeil, et parfois durant l'accès. En 
général je l’ai fait dissoudre dans un véhicule aromatique, 
quelquefois dans un mélange de sirop d’écorces d’oranges 
et de sirop de fleurs d’oranger. Il produit l’assoupissement 
sans congestion cérébrale, sans constipation, il amène un 
sommeil calme, exempt de rêves et d’hallucinations, naturel 
et réparateur. 


Observation d’hémicrânie compliquée d’anémie progressive et de 

dyspepsie. 

Le nommé R., sous-officier au 19e de ligne, Agé de 98 ans, d'une 
constitution assez forte, d’un tempérament nerveux, a été atteint au 
mois d'avril 4865 d’une fièvre typhoïde grave, à la suite de laquelle il 
a présenté quelques symptômes d’anémie, avec des digestions difficiles. 
Après avoir traversé les chaleurs de l'été, R. vit s’aggraver rapidement 
les symptômes dyspeptiques, en même temps que la pâleur et la 
faiblesse musculaire augmentaient en se compliquant de douleurs de 
. tête très-violentes. 

Vers la fin du mois d’août, les forces déclinant toujours; après avoir 
eu un violent accès d’hémicrânie, R. entre à l’hôpital le 2 septembre. 

Le 3 septembre, à son arrivée, il ressent encore, dans tout le côté 
droit de la tête, des douleurs très-vives, lancinantes qui S’irradient 
vers la région temporale et l’occiput. Il n’y a pas lieu de prendre ces 
douleurs pour la céphalalgie des fièvres intérmittentes, si communes 
pourtant à l’époque de l’année où nous sommes, car il y a apyrexie 
complète, avec un pouls petit, faible et serré; la céphalée offre cette 
constriction persistante des tempes, avec des vertiges et des bour- 
donnenients d’oreilles, qui se rencontrent dans l’hémicrânie des ané- 
miques. Ce malade à mon examen présente, en effet, les signes de 
lanémie confirmée: pâleur de la peau , avec teintes verdâtres, des 
palpitations sous l'influence de la plus légère fatigue, du décourage- 
ment, des digestions presque impossibles, et enfin la prédominance, 
depuis quelques semaines, de douleurs hémicrâniennes. Les signes 
tirés de l’auscultation nous font reconnaître à la base du cœur, 
au niveau de lorifice aortique, un bruit de souffle très-prononcé, ce 
qui confirme le diagnostic. Le sang, examiné au microscope, nous a 
présenté une grande abondance de globules blancs : il y a augmentation 
légère du foie et de la rate, comme cela s’observe dans la leucémie. 
Examiné à l’'ophthalmoscope, le fond de l'œil présente une décoloration « 
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bien manifeste de la rétine, la papille présente un commencement : 
d’atrophie. 

Dès le jour de son arrivée, en présence d’un état aussi grave et 
aussi compliqué, je commençai à instituer un traitement qui s’adressait 
immédiatement à la prédominance des symptômes nerveux, sûr de 
pouvoir agir plus efficacement et contre la maladie générale, l’anémie, 
et contre la maladie des organes digestifs, quand j'aurais enrayé les 
accidents dont l’encéphale était le siége. En conséquence, je pres- 
crivis une potion avec bromure de potassium un gramme et sirop 
d’écorces d’oranges amères à prendre d’heure en heure, et je la renouvelai 
à 3 heures; de l’eau de seltz dans quelques verres d’eau de gomme 
suffit le premier jour. 

Le 4 septembre, le malade qui n’a pas dormi à eu d’assez abondantes 
sueurs, de la somnolence ; il a très-bien supporté la potion ; je prescris 
la même potion à un gramme et demi le matin et un gramme le soir, 
eau de seltz et deux bouillons froids. 

5 septembre, la nuit est meilleure, pas de dyspnée ni de pa Ipitations, 
cessation à peu près complète de l’hémicrânie, mais tendance au 
sommeil, avec perte de la mémoire ; le pouls est toujours faible et lent : 
continuation de la potion de bromure de potassium à la dose de deux 
grammes, quatre bouillons, eau gommeuse vineuse et eau de seltz. 

Les 6, 7 et 8 septembre, le malade continue la potion et le même 
régime, et voit cesser entièrement les symptômes d’hémicrânie, 

Dès le 9 septembre, songeant alors à la médication de l’anémieet à la 
disposition particulière de ce malade, je lui prescris deux doses de per- 
chlorure de fer à vingt grammes chacune, et lui permets quelques-uns 
des aliments légers que son inslinct lui fait désirer, en petite quantité. 

Jusqu’au 20 septembre, nous pûmes continuer dans cette voie; déjà 
le malade avait pu se lever et se permettre quelques aliments nour- 
rissants ; la volaille et trois potages par jour, en continuant l'usage 
du perchlorure de fer et quelques infusions de kina, mais, le 21 sep- 
tembre, après une nuit sans sommeil, les douleurs de tète se raniment ; 
elles siégent du côté gauche cette fois, et semblent partir du fond de 
l'orbite ; avec cette céphalalgie, il y a des hallucinations des sens de: 
la vue et de l’ouïe, avec état nauséeux très-marqué. Cette attaque ne se 
complique pas de palpitations ni de douleurs cardialgiques, comme Îe 
malade en avait accusé précédemment. Je reviens à l’usage du bromure 
à la dose d’un gramme le matin et autant le soir, avec la diète et 
quelques tasses d’infusion de tilleul : jusqu’au 24 septembre, le malade 
ne put rien prendre que deux bouillons par jour, ei supporia tout aussi 
bien que la première fois la potion bromurée. Dès que le sommeil eut 
reparu, le malade se regardait comme guéri ; il ne lui restait plus que 
de la courbature et del’inappétence, reliquats de ce dernier accès, qui 
ne tardèrent pas à se dissiper. 

Du 24 septembre au 1° octobre, je continuai la potion bromurée à 
la dose d’un gramme, et recommençai à nourrir légèrement le malade. 
Après avoir obtenu de la médication sédative tout ce que je pouvais 
en attendre, je suspendis l'usage de la potion calmante, et repris la 

25, 


388 DE L'HÉNICHANIE CAUSÉE PAR L'ANÉMIE. 


médication générale ; je trouvais les organes digestifs mieux disposés, et, 
pendant 14 jours, je pus, en usant du perchlorure de fer et de quelques 
aliments assez nourrissants, constater la disparition du bruit de souffle, 
l'élévation du pouls et le retour du sommeil, sans recourir à la potion 
bromurée ; cependant je crus prudent d’en reprendre l'usage, dès que 
le malade ressentait quelques symptômes de pesanteur de tête, et tous 
les 8 jours, pendant un mois, je la prescrivis trois jours durant. 

Dès le 10 novembre les forces reviennent, la face n'a plus cette 
teinte cireuse, les chairs sont moins molles, la fatigue musculaire est 
moindre, il n’y a pas d’épistaxis, ce qui est un bon signe. Enfin, en 
continuant presque toute la durée du mois à donner des aliments 
fortifiants, en mettant ce sous-officier à l’usage de la petite centaurée et 
du vin de quinquina , en stimulant les fonctions digestives à l’aide du 
vin et du café, en continuant l’usage du fer, cet excitant direct des 
organes digestifs, la convalescence s’établit d’une manière assez définie. 

Jusqu'à la fin de novembre les douleurs hémicrâniennes ne repa- 
rurent plus, et quand, à cette époque, le 49° régiment dut rentrer en 
France, ce malade put partir avec sa compagnie, et a dû voir, sous 
l'influence de l’air natal, se rétablir définitivement sa santé profondé- 
ment altérée par le climat d'Italie. 


Cette observation démontre que dansles cas d’hémicränie, 
liée soit à l’anémie, soit à la dyspepsie, il est utile de con- 
tinuer le sirop de perchlorure de fer, et de soumettre les 
malades à un régime alimentaire fortifiant. C’est lui qui 
occupe la place la plus importante dans la médication de 
l'anémie; et 1! faut à la fois un régime tonifiant et approprié, 
adapté aux caprices et aux dispositions particulières des ma- 
lades. 

Depuis les modifications et additions apportées au régime 
alimentaire des malades dans les hôpitaux militaires, on 
peut nourrir, et dans cette maladie il le faut; nous 
pouvons depuis cette année ne pas leur refuser quelques- 
uns des aliments que leur instinct leur fait désirer. A 
l’aide de ce régime, choisi parmi les aliments les plus 
nourrissants et les moins encombrants, tels que les jus 
de viande, les gelées, la viande crue hachée, on arrive à 
stimuler les fonctions digestives ; le vin, le café, les in- 
fusions amères et de kina viennent souvent décider la 
convalescence. Il est des cas graves et pressants comme 
ceux que J'ai décrits, où les potions alcooliques, même à 
haute dose, sont conseillées, et dans deux ou trois cas je 
leur ai vu amener des résultats inespérés. Dans l’anémie 
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confirmée, avec désordres nerveux encéphaliques très- 
graves, Je les ai toujours conseillées, et j'ai dû à ces 
moyens de pouvoir faire entreprendre de longs voyages 
à des malades qui réclamaient un changement d’air. Tant 
que les alcooliques n’ont pas été mis en usage, avec pru- 
dence, on peut garder quelque espoir dans les cas très- 
graves. Chez les sujets débilités par l’anémie ou la dys- 
pepsie, l’insomnie est fréquente, elle peut tenir à une 
congestion relative de l’encéphale, à l’atonie des vaisseaux 
cérébraux; dans ces cas, on comprend comment les 
alcooliques peuvent être de puissants hypnotiques. 

La solitude, le silence, l’obseurité, sont des auxiliaires 
de ce traitement. Ces moyens ne préviennent pas le retour 
de la maladie, mais ils éloignent les attaques, et quand les 
fonctions digestives ne sont plus assez profondément dé- 
bilitées pour être inaptes à remplir leurs fonctions, il n’est 
pas de médicament plus héroïque que le bromure de 
potassium, dans une affection aussi douloureuse, aussi 
longue, et qu’il soit plus nécessaire de vulgariser dans la 
pratique médicale. 

Quand les propriétés hypnotiques de ce médicament 
s'usaient et sépuisaient rapidement, c'est que l’insomnie 
et la céphalée, causées par un appauvrissement trop con- 
sidérable du liquide sanguin, ou toute autre condition 
morbide que le bromure de potassium ne pouvait mo- 
difier, pronostiquaient une terminaison funeste. 


Résumé. — De l’ensemble de ces recherches sur l’hé- 
micrânie coexistant avec l’anémie confirmée progressive, on 
peut tirer les conclusions suivantes : 


1° L’hémicränie est une névrose complexe du système 
nerveux cérébral et ganglionnaire ; 

2° Elle coexiste souvent avec l’anémie, soit en la pré- 
cédant, soit en la compliquant; 

3° Que l’anémie soit cause ou symptôme, elle ajoute une 
grande gravité aux désordres de l'intelligence, du sentiment 
et du mouvement des autres appareils organiques dépen- 
dant du grand sympathique ; 

4° La durée, la terminaison et les complications de 
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l’hémicrânie avec anémie, ne sont plus celles d'une maladie 
purement nerveuse et sans caractères anatomiques, mais 
bien celles d’une maladie générale, portant ses désordres 
dans tous les appareils de l’org anisme ; 4; 

5° Le siége de lhétmiciénte étant dans le cerveau et le 
système ganglionnaire, et procédant par accès réguliers 
ou irréguliers, le bromure de potassium, à la dose de un à 
deux grammes, me paraît surtout devoir être préconisé, à 
cause de son action sédative ; 

6° Le traitement prophylactique et auxiliaire de cette 
médication réside surtout dans les grands modificateurs 
hygiéniques employés avant et après l'attaque; pendant 
la crise, l’art n’est pas impuissant si, suivant les indications 
tracées, le médecin tente l’emploi du HÉUSIe auquel 
je dois de vrais SUCCÈS. 
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COMPLICATION DE PLAIE DU COTÉ GAUCHE, PRODUITE PAR L’ISSUE D'UN 
FRAGMENT, — FRACTURE COMPLIQUÉE DU MAXILLAIRE INFÉRIEUR. — 
COMMOTION CÉRÉBRALE., — CACHEXIE SCORBUTIQUE CONSÉCUTIVE, AVEC 
RAMOLLISSEMENT DU CAL DU FÉMUR GAUCHE APRÈS ÉLIMINATION D'UNE 
ESQUILLE. — GUÉRISON SANS DIFFORMITÉ ET PRESQUE SANS CLAUDI- 
CATION NI RACCOURCISSEMENT ; 


Par M. HERBECQ, médecin-major de 4"° classe à l'hôpital militaire 
de Bayonne. 


Dans la nuit du 20 février 1865, le sieur Boudet, caporal au 938 de 
ligne, rentrant à la caserne du Château-Neuf, dans un état divresse, 
s'était égaré dans une des chambres du second étage. Sa présence parut 
suspecte aux hommes qui étaient couchés dans cette chambre; ils le 
poursuivirent; mais le caporal Boudet effrayé leur échappa en se 
précipitant par la croisée dans la cour, et se mutila horriblement en 
ombant sur le pavé. 

À cette époque j'étais spécialement chargé du service de médecine, 


mais je suppléais, dans le service chirurgical, M. Maupin, médecin en 


chef. 

Imformé de l’accident, je me  rendis à l'hôpital où le blessé venait 
d’être transporté par les soins de MM. Noguës et Mercadier, médecins- 
majors du régiment. 

Le capüral Boudet est jeune, 2% ans, de taille moyenne, fort bien 
musclé. Je le trouve sans connaissance, ne présentant qu’une sensibilité 
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très-obtuse, tenant un peu à son état d'ivresse, mais surtout à la 
commotion cérébrale résultant de la chute violente qu'il vient de faire. 
Le pouls est déprimé avec tendance au refroidissement. 

En procédant au plus vite à la recherche des lésions, mes collègues 
el moi constatons les suivantes : 4° La partie inférieure de la face est 
teinte du sang qui s’écoule de la bouche, et d’une plaie située sous le 
menton. Il existe une fracture du maxillaire au niveau de la symphyse. 
Le doigt peut pénétrer jusqu’à cette fracture , soit à travers la gencive 
déchirée, soit par la plaie située sous le menton, et constater l'existence 
d’esquilles et de fragments des dents brisées, On s'assure, en effet, que 
plusieurs molaires inférieures sont arrachées ou cassées ; les incisives 
sont plus ou moins ébranlées : leur chevauchement naturel sur les 
incisives opposées les a un peu préservées. 

2° Je remarque ensuite qu’ un léger écoulement de sang a es par le 
conduit auditif à droite ; mais je ne puis en découvrir la source. En 
explorant la branche du: maxillaire de ce côté, il me semble, comme à 
mes collègues, reconnaître une crépitation osseuse au niveau du col, 
mais elle ne fut jamais manifeste. 

3° En poursuivant mes investigations, je suis frappé de l’énorme 
déformation des cuisses ; les parties sont manifestement brisées, déviées, 
raccourcies par un chevauchement considérable des fragments, qu’on 
voit saillir sous les téguments, pendant que les pieds tombent en 

dehors. Par une exploration attentive, je constate que les fémurs sont 
brisés un peu au-dessous de leur milieu, c’est-à-dire à la même hauteur. 
Les fractures sont très-obliques, vu le chevauchement considérable qui 
se produit instantanément quand les parties cessent d’être maintenues. 
À droite, la fracture est simple, avec une direction de haut en bas et 


de dedans en dehors ; l'extrémité inférieure du fragment supérieur se 
sent à la face externe du membre ; les téguments sont intacts. Les 


désordres sont plus grands à gauche. La fracture me paraît s’être faite 
de haut en bas et d’arrière en avant. En effet, il existe à la face anté- 
rieure de la cuisse une plaie qui résulte clairement de l'issue d’un des 
fragments, et la direction de la plaie me porte à croire que c’est l’ex- 
irémité du fragment supérieur qui a traversé la peau au moment de 
la chute. En explorant la plaie, je suis arrêté par les parties molles sans 
pouvoir atteindre le foyer de la fracture. Je préfère agir avec ménage- 
ment dans la crainte de provoquer une hémorrhagie, ou d’augmenter 
les chances de communication de l’air par une manœuvre trop hardie. 
Je n’ai pas senti d’esquille, mais, à ce sujet, je fais mes réserves. 
Après m'être assuré qu’il n’existe pas d’autre blessure, je procède 
à l'installation provisoire du blessé. Les plaies étant débarrassées du 
sang et des corps étrangers qu’elles contiennent, je maintiens le 
maxillaire au moyen de la fronde du menton. Ensuite, au moyen de 
traversins et de draps, je construis pour les membres inférieurs un 
double plan incliné sur lequel les genoux se trouvent fléchis ; de telle 
sorte que les fractures sont ên partie réduites et maintenues, car ayant 
plié un drap selon sa longueur, j'en applique le plein au-devant des 
jambes, et je fixe ses extrémités de chaque côté du lit, pour assurer 
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l'extension, tandis que la contre-extension se produit de l’autre côté 
par le poids du corps. Et puis, J'entoure chaque fracture d’un panse- 
ment à l’eau froide. L'infirmier qui a la garde exclusive du blessé 
surveillera ces applications froides, en même temps qu'il entretiendra 
la chaleur aux extrémités ; il administrera une infusion chaude aroma- 
tique jusqu’au moment de la réaction; et si celle-ci se montre un peu 
vive, il appliquera des compresses froides sur la tête. Je n'avais pas à 
craindre que l’action limitée du froid s’opposât au retour de la chaleur, 
car je constatai que le pouls se relevait déjà. 

Le lendemain matin, Je trouve que le malade supporte très-commo- 
dément sa position; l’intelligence est déjà plus nette, et la réaction 
reste assez modérée pour ne nécessiter aucune intervention active. Ce 
jour-là je m’occupe de tout préparer pour l'installation définitive. 
Celle-ci doit réunir le plus possible les conditions de stabilité et 
d’immobilité, et une bonne disposition du lit est de la plus grande 
importance. Pour cela je n’ai qu’à réaliser ce qui nous réussit pour 
tous les cas de fracture des membres inïérieurs, c'est-à-dire faire ajuster, 
entre les matelas et la paillasse, un plan résistant qui préviendra 
l’affaiblissement du lit sous le poids du malade durant un décubitus 
prolongé. De plus, il me faut un appareil à extension, et je m’arrête à 
la boite de Baudens, parce qu’elle est de construction facile, et que 
j'en connais les merveilleux effets. Mais je n’avais jamais vu le savant 
et vénéré maître, ni d'autres, aux prises avec une fracture oblique des 
deux fémurs. L’indication étant la même pour les deux fémurs que 
pour un seul, je fais construire une boîte à deux compartiments, de 
façon que le siége soit placé à l’aise dans l’évasement compris entre les 
deux plans latéraux qui s'élèvent jusqu'aux crêtes iliaques. Le système 
de déligation est le même que celui qui a été décrit par l’habile chi- 
rurgien du Val-de-Grâte, avec cette différence que chaque lien de la 
contre-extension va s'attacher à un montant de la tête du lit. J'ajoute 
que le plan du lit incline des pieds vers la tête pour éviter que le 
poids du corps ne vienne agir dans le sens du chevauchement, et pour 
favoriser la contre-extension. Quand cet appareil fut appliqué, trente- 
six heures après l’accident, l’état général du malade était bon. On 
continua les irrigations froides sur les cuisses seulement. Les déve- 
loppements qui se rapportent aux fractures des fémurs devant tenir la 
plus grande place dans cette observation, à cause des complications qui 
sont survenues, je vais exposer de suite tout ce qui a trait à la frac— 
ture du moxillaire. Le caporal Boudet n’a jamais pu rendre compte des 
circonstances de son accident, mais on conçoit aisément, qu’étant tomhé 
sur les pieds et les fémurs s'étant fracturés, comment la tête fut pré- 
cipitée en avant, et comment aussi alla frapper le menton sur le sol. : 
il se produisit là une sorte d’écrasement. 

Les nombreux bandages et appareils qui ont été imaginés pou 
conlenir la fracture du maxillaire inférieur sont une preuve de la 
difficulté dobtenir une bonne contention qui n’est pas seulement 
nécessaire pour éviler une difformité, mais qui est indispensable 
pour éloigner les dangers d’une infection putride, quand un foyer 
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purulent vient de s'établir autour de la fracture. Des accidents de cette 
nature ont été vus par plusieurs grands chirurgiens; M. Richet a 
signalé des cas de mort survenus par cette cause; et M. le baron 
H. Larrey a soutenu, avec lui, que pareille terminaison est surtout à 
craindre quand la fracture est compliquée. (Société impériale de 
chirurgie, séance du 27 septembre 1865.) 

Pour obvier au déplacement et aux accidents si à redouter dans 
ce cas, Je n'avais à ma disposition que la fronde du menton, qui a 
l'inconvénient de se déranger très-facilement. J'aurais pu l’imbiber 
d’une solution de dextrine, ou la composer de bandes agglutinatives, 
comme le conseillait notre illustre inspecteur Bégin. Mais, outre 
qu'un bandage ainsi fait ne pouvait encore atteindre complétement 
son but, car les dents cassées me privaient d’un bon point d'appui 
sur le maxillaire supérieur, je ne pouvais le rendre inamovible, à 
cause de la plaie qui devait nécessairement suppurer et être pansée 
chaque jour ; puisque c’est à la condition que le pus aurait une 
facile issue sous le menton que j’arriverais à éloigner les chances 
d'infection. Il fallait donc réaliser la possibilité d’un affrontement per- 
manent des fragments et la facilité des pansements journaliers. Pour 
cela, j'ai eu recours au procédé le plus anciennement connu, je veux 
dire la ligature appliquée sur les dents incisives, qui fut faite au 
moyen d’un fil de platine embrassant les deux inrisives médianes, et 
renforcée par un fil de soie, qui avait encore l'avantage de maintenir 
en place, en les reliant ensemble, les quatre incisives, dont les deux 
de gauche, plus fortement ébranlées, tombèrent plus tard. La fronde 
du menton, renouvelée à chaque pansement, complétait la contention. 
La ligature de platine fut bien supportée et ne parut pas irriter la 
gencive. Elle suffisait bien pour maintenir les fragments au contact ; 
mais elle ne remédiait pas complétement au déplacement de baut en 
bas. J'étais parfois obligé d'appuyer un peu sur les incisives de droite 
ou de gauche pour les ramener sur la ligne normale. Sauf une esquille 
qui fut éliminée consécutivement par la plaie située sous la symphyse, 
le travail de réparation marche régulièrement, et se termine en six 
semaines, sans autre difformité qu'un peu de retrait du menton, 
résultat inévitable de la perte de substance éprouvée par le maxillaire. 
L'alimentation, aussi substantielle que possible, était administrée par 
le vide occasionné par la perte des molaires et canines. Est-ce bien à 
l'issue facile que le pus trouvait par la plaie que le malade doit de 
n'avoir éprouvé aucun des accidents que J'ai rappelés plus haut? Et 
ce fait donnerait-il raison à Dupuytren, qui conseillait qu'on fit une 
contre-ouverture dans la région sus-h yoïdienne ? 

Je dois consigner ici un détail qui montrera combien l’ébranlement 
éprouvé par la tête avait été violent. J'ai indiqué au commencement les 
signes de commotion cérébrale et l'écoulement de sang par le conduit 
auditif. J'ajoute que pendant les jours qui suivirent laccident, la 
face se tuméfia, avec une teinte noirâtre, surtout aux régions palpé- 
brales. Ces signes d’une abondante extravosation sanguine se dissipèrent 
assez lentement en passant par les phases régressives des ecchymoses. 
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Je reviens aux fractures des fémurs. Quand vint l'heure de cesser 
l’action de l’eau froide, je pensai à remplacer les lacs coapteurs de 
Baudens, qui n'avaient servi jusque-là, par l'application d’un bandage 
de Seultet sur chaque membre. Cette dérogation à la pratique de 
l'habile chirurgien me paraissait justifiée par l’extrême obliquité des 
fractures. J'espérais qu’une compression méthodique ainsi exercée sur 
l'étendue des membres s’opposerait plus efficacement à l’action mus- 
culaire et assurerait mieux la coaptation. Comme cela se pratique 
toujours, je ménageai une fenêtre en face de la plaie sur la cuisse 
gauche, et je doublai le pourtour de cette ouverture d’un tissu imper- 
méable, pour préserver les pièces du bandage contre l’action du pus. 

Ma tâche consistait maintenant à maintenir les parties dans l’état 
où elles étaient placées et à surveiller les actes réparatoires. Je ne 
cessai de porter une grande attention à l’alimentation que je considérais 
devoir être aussi alibile que possible. Je surveillai les mouvements 
du blessé, surtout en ce qui concernait ses besoins d'exonération 
intestinale. Les bandages contentifs furent réappliqués au fur et à 
mesure du retrait des parties molles. Enfin, et surtout, je m'’attachai à : 
maintenir l’extension et la contre-extension dans un juste degré 
d'efficacité. 

Je vais résumer, avant de continuer, l’état du blessé au bout de six 
semaines de traitement, parce qu'après cette époque je ne fus plus 
chargé de le diriger. 

Boudet avait maigri, mais son état général était bon. La fracture du 
maxillaire était consolidée, la plaie du menton touchait à une cicatri- 
sation. Les fractures des fémurs étaient également en très-bon état : le 
malade pouvait aisément soulever ses membres au-dessus du plan du 
lit; les cuisses avaient la même longueur et une bonne direction. A 
droite, on pouvait sentir, en promenant l'extrémité du doigt sur la 
face externe, une très-minime saillie appartenant à l’extrémité du 
fragment supérieur. A gauche, où les parties avaient été si vio- 
lemment meurtries, on percevait une induration des tissus profonds 
faisant corps avec le col. Là, non plus, il n’était survenu encore aucune 
complication ; la plaie ne fournissait plus qu'une goutte de sérosité 
dans les 24 heures. Enfin, tout faisait pressentir une guérison pro- 
chaine. [1 me semblait que le moment arrivait de rendre un peu de 
liberté aux membres inférieurs; car immobiliser trop longtemps le 
blessé, n’était-ce pas s’exposer à faire souffrir la nutrition ? 

M. le médecin en chef modifia le système de déligation; à la boîte 
double que j'ai décrite, il substitua, pour chaque membre, la boîte 
à fracture de jambe de Baudens, qui devait [ui servir à continuer 
l'extension sur un plan horizontal, tandis que les cuisses demeurées 
libres avaient une inclinaison vers le bassin, obtenue par une légère 
flexion des genoux. La contre-extension se faisait encore de la racine 
des cuisses à la tête du lit, C’était la même immobilité avec un peu de 
flexion des cuisses. 

Le blessé restant dans celte position, trois semaines se passent sans 
qu'il survienne rien qui doive être noté. A cette époque il survient de 
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l'inflammation vers la fracture à gauche. Il devient évident qu’elle 
résulte d’un travail d'élimination, une esquille est perçue; M. le 
médecin en chef pratique une incision longitudinale sur la cicatrice, 
et relire sans peine un fragment osseux long de trois centimètres, 
large d’un centimètre et taillé en biseau, qu’il croit appartenir au 
fragment inférieur. La plaie reprend et continue sans encombre son 
nouveau travail de réparation, dit M. le médecin en chef, du moins 
Jusqu'au 40 mai. 

Je vais transcrire les notes de M. le médecin en chef : 

« Le 10 mai, près de 80 jours se sont écoulés depuis l'accident. Les 
membres inférieurs sont rendus à la liberté. Les cuisses amaigries, 
comme tout le reste du corps, par les souffrances des premiers temps 
de la blessure, par la longueur du décubitus dorsal et du repos absolu 
auxquels le malade a été obligé, ne présentent aucune déformation 
d'aspect ni de direction. La gauche est de deux bons centimètres 
plus courte que la droite, dont le raccourcissement, si elle en a subi, 
a dû être médiocre. Les deux cals sont très-résistants, surtout celui 
de droite. Néanmoins, ce ne sera que petit à petit, et sous une sur- 
veiliance étroite, que les deux membres seront rendus à leur exercice 
naturel. Trop de précipitation pourrait compromettre une guérison 
dont la bonté ne pouvait à coup sûr être pressentie. La précaution 
est devenue d'autant plus nécessaire que sous la pression des diverses 
causes énoncées plus haut, une sorte de flétrissure scorbutique pèse 
sur le malade. 

« 26 mai. Les choses se sont aggravées, et ce qui, il y a 45 jours, 
pouvait être présenté comme un succès avouable, est devenu pres- 
qu'une défaite à gauche. Une sorte d'état scorbutique général s’est 
établi chez ce caporal. Deux petites plaies du eou-de-pied gauche, 
produites lors de l'application du premier appareil, en même temps 
qu'elles ont pris une physionomie violacée, ont vu leur cicatrice se 
rompre. Elles fournissent un pus séreux, sanguinolent, abondauL. 
La plaie par laquelle avait été extraite l’esquille secondaire de la cuisse 
gauche, et qui fournissait à peine quelques gouttelettes de pus, à pris 
elle-même une teinte blafarde.-Klle s’est agrandie, et en quelques 
jours elle a versé des flots de pus mal lié. Le cal s’est ramolli au 
point de permettre au membre de s’infléchir en arrière, quand le 
malade veut le soulever ; et de plus, il est devenu très-douloureux. La 
figure est pâle, amaigrie, l’appétit s'est perdu. Il a fallu appliquer 
autour de la cuisse gauche un appareil de soutenement dont les pièces 
mobiles laissassent au chirurgien la facilité d'exprimer chaque jour 
le pus de la plaie. Le membre, une fois pansé, est immobilisé de 
nouveau dans la position droite. 

« 5 juin. L'état général s’est un peu amélioré. La plaie de la cuisse 
fournit moins de pus; et ce pus est plus louable. Le cal, à son tour, 
a perdu lexcès de sensibilité qui se développait en lui à la moindre 
pression. Il est toujours peu résistant, du reste. | 

« 23 juin. Le mieux s’est maintenu, et nous avons encore une 
fois les apparences d’une prochaine guérison. Depuis le jour où celle-ci 
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ävait élé remise en question, trois attelles bien ouatées, l’une dé- 
passant le jarret en arrière de quatre travers de doigt, et les deux 
autres longeant latéralement la cuisse en dedans et en dehors, sont 
destinées à immobiliser celle-ci après chaque pansement. Le pus, 
d’abord séro-sanieux, puis séro-purulent, mal lié, d'aspect jaune- 
crisâtre, de mauvaise odeur, et très-abondant, était devenu louable à 
mesure qu’il diminuait de quantité. Depuis le 20, plus de traces de 
suppuration. Ce jour-là, le malade a pu spontanément lever le membre 
sans douleur, et sans que la moindre hésitation ait été remarquée dans 
la tige osseuse du fémur. La douleur du cal, provoquée ou spontanée, 
a complétement disparu depuis une dizaine de jours. La pâleur du 
malade, l'aspect violacé des cicatrices du cou-de-pied et de la cuisse 
subsistent comme indices de la persistance de l’état scorbutique. 
Boudet mange la denie. : 

23 juillet. Etat général satisfaisant. Le malade, qui se promène depuis 
quelques jours avec des béquilles, ne souffre point de la cuisse droite, 
dont les mouvements deviennent chaque jour plus vigoureux. A gauche, 
le cal est encore douloureux à l’occasion des mouvements, mais cette 
douleur cesse dès que le membre est au repos ; aussi, instinctivement, 
le malade le ménage-t-il beaucoup. » 

Aucun incident ne vint plus s'opposer aux progrès de la guérison, et 
Boudet, qui conservait encore de la roideur dames articulations, parti- 
culièrement au genou gauche, ne se servait plus que d’une canne, quand 
il quitta l'hôpital, le 12 septembre, avec le cœur rempli de joie et de 
reconnaissance. | 


Le temps et l’usage des eaux de Barèges devaient néces- 
sairement améliorer encore la situation de ce caporal. Pour 
compléter cette observation, il me reste encore à transcrire 
les renseignements que je dois à l’obligeance de mon col- 
lègue et ami M. Noguès, médecin-major de {°° classe au 

9° de ligne. Au moment où M. Noguès m'écrit ce qui suit, 
Boudet arrivait de Barèges, où il avait fait usage des eaux 
du 4% juin au 9 juillet. 

Paris, le 27 juillet 1866. 

« 1° La mâchoire fonctionne bien. Les dents absentes sont à droite, 
les petites molaires et la canine, dont il ne reste plus que la racine ; 
les incisives existent, À gauche, il manque les deux incisives, la canine 
et les petites molaires, dont une seulement a conservé sa racine. Dans 
la mastication, les grosses molaires, qui sont intactes et au complet, se 
correspondent bien, Le menton est un peu dévié à gauche, la joue 
droite est un peu plus creuse ; 
se2 La taille portée sur le livret de cet homme, au moment de son 
incorporation, est de 1,60. Je viens de le toiser moi-même, et je trouve 
exactement la même taille. Son accident lui a fait perdre exactement 
tout ce qu'il avait pu gagner en croissance depuis son entrée au service; 
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mais comme il n’a élé toisé qu'à son arrivée au corps, il est impossible 
de déterminer la quotité de cette perte. Le raccourcissement est à 
gauche d’un centimètre plus fort qu’à droite ; je viens de m’en assurer 
par plusieurs mensurations comparatives. C’est à gauche qu’il y avait 
plaie communiquant avec le foyer de la fracture, et par laquelle est sortie 
une esquille consécutive ; | 

« 3° La courbure des cuisses chez tous les hommes, un peu plus chez 
ceux qui sont petits et trapus, présente un certain degré de convexité 
en avant €t au dehors. Cette convexité en dehors est exagérée chez le 
caporal Boudet, surtout à la cuisse gauche. La cicatrice de ce côté ne 
paraît pas adhérer à los. Le cal parait plus volumineux que du côté 
OPposé ; 

« Ce n’est que rarement, dans les brusques changements de temps, 
surtout quand l’état hygrométrique de l’atmosphère devient plus pro- 
noncé que Boudet ressent de la douleur au siége de la fracture du 
membre gauche; 

« 5° La marche est facile, la claudication très-légère, il faut de l’at- 
tention pour la reconnaître. Elle ne peut être attribuée à la douleur 
qui n'existe qu’exceplionnellement, mais bien à l’inégalité des deux 
membres, et un peu à la roideur des articulations coxo-fémorales et 
fémoro-tibiales surtofft. De cette roideur résulte une gène marquée dans 
la position accroupie. 

« L'état général de Boudet est excellent. Les eaux ont produit un 
très-bon effet, surtout en amoindrissant de beaucoup les roïdeurs arti- 
culaires qui auraient chance de disparaître complétement après une 
seconde saison. 

Le caporal Boudet pourrait très-bien continuer un service sédentaire, 
mais comme il lui serait impossible de satisfaire à toutes les exigences 
du service actif, il va être proposé pour la réforme. » 


Ainsi Les renseignements qui me sont transmis par mon 
collègue confirment l’espoir que nous avions fondé sur la 
parfaite guérison du blessé à sa sortie de l'hôpital de 
Bayonne. Quand cette observation ne viendrait pas après 
celles publiées par Baudens dans ses Mémoires, et par 
d’autres, elle suffirait à elle seule pour prouver la puissante 
action des appareils à fracture des membres inférieurs, ima- 
ginés par ce grand chirurgien, et dont les chirurgiens de 
l’armée, particulièrement l’ex-médecin en chef de l'hôpital 
militaire de Bayonne, savent tirer un si bon parti. Espérons 
qu'après la description si complète que M. Goffres leur a 
accordée dans son excellent ouvrage, et la vulgarisation 
non moins étendue qui vient de leur être donnée par les’ 
grands dictionnaires en cours de publication, ces appareils 
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entreront décidément dans la pratique civile, à laquelle 1ls 
se recommandent, non-seulement par les grands secours 
qu'ils lui apporteront, mais par leur construction facile en 
tous lieux et l'extrême modicité de leur prix (1), 


; à 





NOTE SUR LES BOTHRIOCÉPHALES DE L'HOMME; 


Par M. CAUvET, pharmacien-major, répétiteur à l'École du service 
de santé militaire de Strasbourg. 


Les bothriocéphales pe de l’homme sontau nombre 
de deux, selon M. Leuckart : le bothriocéphale large, le 
bothriocéphale cordé. Ils appartiennent au genre Dothrio- 
cephalus Bremser.(Dribothrinus Rudolphi) et à la famille des 
bothriocéphalidés (2). Ce genre a pour caractères : corps 
mou, déprimé, fort allongé, composé d’un  très-grand 
nombre d'articles ; tête oblongue, pourvue de deux fossettes 
latérales, allongées longitudinalement; point de crochets : 
_proglottis restant réunis (Davaine). A ces caractères il 
faut ajouter ceux, plus généraux, qui se rapportent à la 
famille : orifices sexuels situés sur la Het médiane de 
l’une des faces de chaque segment. 

L'histoire de lastructure et du développement du bothrio- 
céphale large n’a pas été, que nous sachions, encore faite 
en France, depuis les travaux de MM. Bertholus, Knoch, 
Leuckart, Boettcher et Stieda, bien que cette question pré- 
sente un intérêt incontestable. C’est ce que nous nous pro- 
posons de faire aujourd’hui, tout en avouant qu'il reste 


plus d’un point obscur dans le sujet à traiter. Quant au 


bothriocéphale cordé, il n’en est pas même fait mention 
dans le récent Manuel d'hustoire naturelle médicale de 
M. FH, Bocquillon. Nous croyons bien faire en résumant 





(1) Le sujet de cette observation a été vu au Conseil de santé: la 
guérison était complète, sans la moindre difformité ni raccourcissement ; 
claudication à peine appréciable. (La rédaction.) 

(2) On lira aussi avec intérêt, sur les helminthes de l’homme et des 
animaux domestiques, une note de M. Krabbe, publiée dans les Comptes 
rendus des séances de l’Académie des sciences, 41° semestre 1867. 

(La rédaction.) 
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ici nos connaissances, d'après le Traité des parasites de 
l’homme, de M. Leuckart.) | 

Le bothriocéphale large (bothriocephalus latus Bremser) 
fut distingué du ténia ordinaire par F. Plater en 1602 et 
par Spiegel en 1648. Leur détermination fut confirmée en 
1714 par N. Andry, et en 1750 par Ch. Bonnet. On ne le 
sépara pas génériquement du ténia. Spiegel le nomma éœnia 
veterum, parce qu'il le prit pour le ténia des Grecs; N. An- 
dry l’appelle fénia à épine, et Ch. Bonnet fénia à anneaux 
courts. Quant à Plater, il ne lui donna aucun nom; les 
auteurs qui vinrent après luiappelèrent fænia prima Platerr 
(bothriocéphale), le ver qu’il avait décrit en premier lieu, 
et éænia secunda Plateri, celui qu’il avait décrit le second. 
Selon M. Davaine, Linné aurait nommé le bothriocéphale : 
tænia lata, tænia vulgaris ; cette opinion nous semble très- 
peu vraisemblable, comme nous le verrons plus loin. Enfin, 
d’après le même auteur, le ver serait le fenia inerme des 
médecins. L'existence d’un véritable ténia sans crochets 
(iænia mediocanellata, Küch), que M. Davaine lui-même 
distingue du ténia armé (Var. A), sous le nom de fenia 
inerme (Var. B) (tænia inermis, Moq.), doit faire rejeter 
cette synonymie, On sait aujourd’hui que le ténia inerme, 
communiqué de l’homme au bœuf, engendre la ladrerie 
chez ce ruminant, et tout porte à croire que ce ver, au 
moins autant, sinon plus fréquent que le ténia armé (/ænta 
solium, L.), est transmis à l’homme par le bœuf. 

Le bothriocéphale large est long de 6 à 20 mètres et 
d’une couleur gris-jaunâtre. Son extrémité antérieure 
(fig. À), que nous désignerons le plus souvent sous le nom 
inexact, mais commode, de tête, est longue de 2 milli- 
mètres, large du tiers de sa longueur, un peu aplatie. Elle 
présente de chaque côté une fossette longitudinale, dont la 
profondeur, relativement considérable vers le milieu, dimi- 
nue en avant et en arrière, où chaque fossette se change 
en un sillon. Ces deux sillons se rejoignent en avant, de 
telle sorte que, vue latéralement, la tête semble bilabiée 
(fig. À bis). Le cou est presque nul. Les premiers articles (1) 


mm trente 


(1) Dans le cours de cet article nous avons employé plusieurs termes 
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sont marqués de rides transversales très-serrées ; les ar- 
ticies suivants, d’abord presque carrés, s’élargissent ensuite 





que nous croyons devoir expliquer pour éviter toute confusion. On sait 
que les cestoïdes de la famille des téniadés présentent plusieurs phases 
successives de développement. L’embryon, au sortir de l’œuf, offre une 
forme ovalaire ou sphéroïdale et porte, vers l’une de ses extrémités, six 
crochets disposés par paires : deux médians dirigés en avant, quatre 
latéraux (deux de chaque côté) disposés à peu près perpendiculairement 
aux premiers. {l perfore les tissus et arrive à son lieu d'élection, où il 
s'enkyste, perd ses crochets et se transforme en une hydauide. Celle-ci 
est formée de trois membranes : une extérieure fibreuse de nature ad- 
ventive, une moyenne ou membrane propre du kyste, une interne ou 
germinale. Quand cette dernière manque, l'hydatide est dite stérile. La 
membrane germinale produit par germination un où plusieurs individus ; 
on la dit alors, selon les cas, monocéphale (cystiarque) ou polycéphale 
(cænure, échinocoque). L’individu produit se compose généralement : 
4° d’une téte pourvue de quatre ventouses et d’une sorte de trompe, 
courte, rétractile, souvent garnie de crochets ; 2° d’un corps plus ou 
moins annelé, dont l'extrémité postérieure adhère à la membrane pen- 
dant une partie de son existence, au moins ; 3° d’un cou, portion ré- 
trécie d’ordinaire, lisse ou striée transversalement, située entre la tête ei 
le corps. Placé dans des conditions favorables, le parasite perd sa vési- 
cule kyslique et, en général, s’allonge par la multiplication de ses 
anneaux. Dans le point rétréci (cou) qui suit immédiatement la tête, se 
produit un allongement, puis une ride à peine perceptible se montre ; 
entre cette ride et la tête, et de la même manière, s’en forme une se- 
eonde, puis une troisième apparaît en avant de la deuxième, et ainsi de 
suite ; de telle sorte que la ride la plus ancienne est la plus éloignée de 
a tête, tandis que la plus récente en est ia plus rapprochée. L'espace 
compris entre deux rides voisines devient de plus en plus grand, en 
même temps que les rides deviennent de plus en plus profondes et 
qu'ainsi les anneaux se limitent de plus en plus. L’élongation des ténias 
s'effectue donc à la fois par la production de nouveaux segments en 
arrière de la tête, et par l’accroissement des segments déjà formés. 
Chacun de ces anneaux est androgyne, peut se féconder solitairement et 
doit être considéré comme un animal distinct. 

Les cestoïdes, à l’état de complet développement, sont donc formés 
par une série d'individus ajoutés bout à bout. 

M. van Beneden a donné aux phases successives que nous venons de . 
décrire rapidement, les noms de scolex (0. F. Müller), de strobila 
(Sars) et de proglottis (Dujardin). Il a généralisé l'emploi de ces noms 
en les appliquant aux phases correspondantes des animaux digénèses : 
scolexæ désignant la phase larvaire, asexuée; strobila étant la réunion 
d'individus sexués produits par bourgeonnement ou scissiparité et en- 
core attachés les uns aux autres ; proglottis indiquant l'individu sexué 
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plus qu'ils ne s’allongent, et peuvent avoir jusqu’à 27 mil- 
limètres de largeur; les derniers sont quelquefois un peu 
plus longs que larges. Chaque segment présente deux faces 
et quatre bords ; 1l est plus large et plus épais en arrière 
qu’en avant (fig. 2); la face ventrale offre les deux ouver- 
tures sexuelles et une sorte d’épaississement central sou- 
vent brunâtre qui figure un rachis. C’est à cette apparence 
qu'est dû le nom de féma à épine, donné par N. Andry au 
bothriocéphale. Dans les articles murs, la tache brune a la 
forme d’une rosette ou d’une étoile; elle est constituée par 
l’utérus et située au sein d’un espace clair qui occupe le 
centre de l’anneau. Les côtés de celui-ci sont obscurcis par 
des amas de granulations dont nous étudierons plus tard 
la nature. | 

Si l’on fait une coupe dans un segment on le trouve 
composé de deux couches: une externe ou corticale, une in- 
terne ou Moyenne (fig. 5 et 8). La couche corticale est re- 
couverte par une cuficule (h) membraneuse, amorphe, 
transparente, et présente latéralement une rangée de corps 
sombres(v) (amas granuleux de la portion latérale) séparés 
de la couche moyenne par deux plans de fibres musculaires : 
l’externe à fibres longitudinales (#2, 7), l’interne à fibres 
annulaires (#2, a). Ces fibres sont lisses, très-longues, fusi- 
formes, distinctes ou serrées les unes contre les autres en 
une couche. Au-dessous de la cuticule se trouvent des cel- 
lules musculaires placées sur un seul rang suivant la lon- 
gueur de l’anneau. Enfin, dans les espaces interorganiques 





et libre. Maïs certains animaux digénèses, et entre autres les cestoïdes, 
présentent deux états distincts pendant la phase asexuée : 1° la larve 
sortant de l’œuf; 2° les produits immédiats de cette larve. M. van Be- 
neden a proposé de donner à ces états successifs les noms de protoscolex, 
deutoscolex, etc. En appliquant ces noms aux phases successives des 
cestoïdes, on voit que l'embryon, ou protoscolex, produit une membrane 
proligère de laquelle naissent par bourgeonnement un ou plusieurs deu- 
toscolex (scoleæ proprement dits). Le scolex se strobilise, c'est-à-dire 
se segmente en un certain nombre d'articles, qui acquièrent des organes 
reproducteurs, puis se détachent et constituent autant de proglottis. 
Nous devons avertir que, pour éviter autant que possible les répéti- 
tions, nous avons désigné indifféremment sous le nom de segment, 
anneau, article, les divisions des cestoïdes strobilisés. : (G.) 
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se trouvent des cellules musculaires, situées presque exclu- 
sivement dans la couche moyenne, isolées et dirigées per- 
pendiculairement à la surface de la peau : elles agissent 
dans le sens de la forme de l’anneau. 

La couche moyenne renferme presque tous les organes 
et contient un très-petit nombre de corpuscules calcaires 
dont la grosseur varie de 0"*,09 à 0,015. Ce caractère 
de la rareté des corpuscules calcaires permet de distinguer 
les segments du bothriocéphale large des segments du bo- 
thriocéphale cordé et du ténia ordinaire. 

Tous les auteurs admettent chez le bothriocéphale large 
comme chez les autres cestoïdes, deux canaux qui partent 
de la tête, traversent tous les articles et communiquent 
ensemble par des anostomoses, M. Boettcher en signale 
deux pour chaque côté ; il les appelle vaisseaux longitudi- 
naux de l'intérieur et vaisseaux longitudinaux de l'extérieur. 
M. Stieda prétend que ces canaux sont très-peu développés, 
seulement au nombre de deux, et ne présentent pas d’ana- 
stomoses transversales ; M. Leuckart n’a jamais reconnu 
ces anastomoses avec certitude. Les organes génitaux oc- 
cupent la couche moyenne des articles. Selon MM. van 
Beneden, Davaine, Leuckart et Boettcher, les orifices 
sexuels sont seulement au nombre de deux : un antérieur, 
par lequel le pénis fait saillie, un postérieur qui est la 
vulve. Dans son remarquable travail anatomo-zoologique 
sur le bothriocéphale large, M. Eschricht avait néanmoins 
signalé, en 41840, l'existence d’une troisième ouverture 
située dans la fossette du pénis, immédiatement en arrière 
de cet organe, M. Eschricht pensait que le conduit corres- 
pondant à cette ouverture se rendait à la grande corne ou 
circonvolution supérieure de l'utérus. On s'explique diffi- 
cilement qu'une telle indication, venant d’un savant aussi 
distingué, n’eût pas été suivie de recherches capables d’en 
faire apprécier la valeur. Il était d'autant plus naturel de la 
regarder comme fondée, que les téniadés présentent une 
organisation peu différente, et que le seul orifice de leur 
appareil femelle se trouve placé si à côté du pénis. Si la 
figure schématique ci-jointe (/ig. 8), empruntée presque 
smiehiont au mémoire de M. Stieda, est comparée à 
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celle du même genre que M. van Beneden a donnée d’un 
eestoïde idéal, on verra qu'il existe, en définitive, peu de 
différences anatomiques entre les ténias et Le bothriocéphale. 
Selon M. van Beneden, le ténia ne possède pas d’orifice 
utérin ; la sortie des œufs doit s'effectuer par la rupture des 
parois de l'utérus et de celles du segment. Ceci peut bien 
être exact, mais il nous semble, par analogie, qu’un orifice 
utérin spécial doit exister dans tous les cestoïdes. M. Stieda 
a confirmé les dires de M. Eschricht, en ce qui concerne 
l’orifice sous-pénial, qu'il a montré être l’ouverture du 
vagin, et il a prouvé que l’orifice signalé comme une vulve 
par tous les auteurs est exclusivement destiné à la sortie 
des œufs. Il existe done, chez le bothriocéphale large, une 
sorte de eloaque sexuel dans lequel sont placés les deux 
organes copulateurs : pénis et vagin. Ce cloaque (fig. 3-8) 
que M. Stieda nomme pore génital (p. q.), est entouré par 
plusieurs séries circulaires de papilles cutanées (e), et situé 
non loin du bord supérieur de l'anneau. 

Organes mâles. Les organes mâles contiennent : les 


testicules, les canaux afférents, le canal déférent et le sac 
du cirre. 

Les testicules sont de petits sacs, au nombre de 300 en- 
viron par anneau, et situés dans les parties latérales de la 
couche moyenne de l’anneau. Ces sacs (#9. 5, &) sont 
formés d’une membrane mince, à l'extérieur de laquelle se 
voient, dans les anneaux Jeunes, 6 à 8 grosses cellules rem- 
plies de noyaux. Dans les anneaux plus âgés, les cellules 
testiculaires n’existent plus ; leurs noyaux sont transformés 
en filaments spermatiques. Chaque testicule donne naissance 
à un canal afférent qui s'unit à ses congénères près de la 
face postérieure de l'anneau (#9. 8), pour former un canal 
déférent unique (c) situé sous la couche musculaire dor- 
sale. Ce canal présente de nombreux replis et occupe 
presque toute la longueur de l'anneau. Avant de pénétrer 
dans le sac du cirre, il traverse un organe renflé (4) qui 
semble dû à l’épaississement de sa paroi, et qui est pourvu 
d'un muscle annulaire très-épais. Le sac du cirre est un 
appareil musculeux, ovoide, dirigé perpendiculairement à 
la surface de l'anneau, et dont le petit bout fait plus ou 
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moins saillie hors du pore génital (#g. 3-8, a). Il offre 
deux sortes de muscles : les uns circulaires, placés à la pé- 
riphérie, les autres intérieurs perpendieulaires aux pre- 
miers, et rayonnant du centre à la périphérie. Le pénis ou 
cirre (A g. À) paraît être constitué par le sac lui-même qui 
s’allonge par la contraction des muscles annulaires; à me- 
sure que la contraction devient plus forte, le canal défé- 
rent se redresse de plus en plus, ses parois se renversent 
au dehors ; le pénis offre alors dans sa partie eftilée un tissu 
aréolaire, tandis que sa base, qui appartient au sac, pré- 
sente les stries transversales de ses fibres annulaires. Il est 
probable que le pénis peut acquérir une grande longueur, 
si, comme le pense M. van Beneden, la fécondation des 
cestoïdes est habituellement solitaire, et qu’il devient alors 
beaucoup plus grêle que nous ne l'avons figuré, afin que 
son introduction dans le vagin soit possible. Sa rétraction 
est opérée par les fibres rayonnées. 

Organes femelles. Comme nous l’avons dit plus haut, 
l'appareil femelle présente deux ouvertures : lune pour 
l’intromission de la verge et du sperme, l’autre pour l’éva- 
cuation des œufs. La première (#9. 3, 4, 8, d), qui corres- 
pond au vagin, se trouve dans le pore génital, immédiate- 
ment au-dessous du sac de cirre. Le canal qui lui fait suite 
(e. v.) se dirige obliquement en arrière jusqu’au milieu ou 
au fond du sac du cirre, puis se coude brusquement à 
angle aigu vers la face ventrale de l’anneau; il se place 
alors derrière la couche des muscles annulaires, qu’il longe 
jusqu'au tiers postérieur de l'anneau, et se termine par un 
réservoir (L°s. p.) où s’'emmagasine le sperme. En ce point, 
il est rejeté vers le milieu de ï article par un corps glandu- 
leux (Ag. 7, 8, g), qui s’intercale entre lui et la paroï. Cette 
glande est composée d’une membrane mince, sans structure 
apparente, et d’une multitude de cellules arrondies, pour- 
vues d’un gros noyau et d’un nucléole. M. Stieda le consi- 
dère comme produisant les germes et l’appelle germigène. 
Sur les coupes longitudinales, perpendiculaires aux faces 
de l'anneau, elle est ovalaire, quand le plan de section passe 
par son milieu, comme on le voit dans la figure 8 (g). Sur 
les coupes parallèles aux faces, elle se présente sous forme 
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d’un EH (#g. 7, g) à bords irréguliers, dont les branches 
latérales s'élèvent jusque vers la moitié de l’anneau. Du 
milieu du bord inférieur de la branche transversale, part 
un canal étroit, nommé germiducte (q. d.), qui se dirige en 
bas et en dedans et s’unit, après un court trajet, à un canal 
-très-délicat (spermiducte, s. p. d.), issu de la paroi infé- 
rieure du cul-de-sac vaginal, ou réservoir du sperme. Un 
peu au-dessous de la réunion de ces deux conduits, le canal 
commun en reçoit un autre dont nous allons étudier l’ori- 
gine. Les amas granuleux qui occupent et obscurcissent 
le côté de chaque anneau, sont disposés dans la couche 
corticale en une couche unique (fig. 5, v) et formés de 
cellules agglomérées. Chacun d'eux communique avec un 
court canal afférent qui s’unit à ses cogénères. Ces canaux 
(canaux jaunes de M. Eschricht) sont jaunâtres, très- 
étroits à leur origine et disposés à la face ventrale de l’ar- 
ticle en un réseau à mailles larges. Ils aboutissent tous à 
un conduit unique (/ig. 1, 8, v, d) situé à la partie infé- 
rieure du segment. Ce conduit reçoit les canaux émanés 
des deux tiers postérieurs du segment et ceux qui viennent 
_du tiers antérieur de l'anneau suivant, traverse obliquement 
la couche musculaire et débouche dans le germiducte un 
peu au-dessous du canal spermatique. M. Stieda admet avec 
M. von Siebold que les amas granuleux sont des vwifello- 
gènes, et leurs canaux afférents des vife/loductes. Comme, 
selon M. van Beneden, les autres cestoïdes présentent une 
organisation peu différente, il est naturel d'admettre que la 
détermination de M. Stieda est fondée. 

L'orilice. utérin (/ig. 6, 8, o. u.) est situé à 0°*,5 en 
arrière du pore génital. Son canal (c. w.) est plus large que 
le vagin ; il traverse les couches corticale et musculaire et 
se dilate en une vaste poche pouvant, lorsqu'elle est pleine 
d'œufs, occuper toute la largeur de la partie moyenne de 
l'anneau. La ponte s'effectue alors par la contraction des 
museles annulaires qui séparent la couche corticale de la 
couche interne. La portion dilatée du canal utérin est plus 
ou moins longue et en rapport d’ailleurs avec le degré de 
maturité du segment. Ce canal se rétrécit ensuite et ne con- 
tient qu'un petit nombre d'œufs. Ses derniers replis, que 
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M. Eschricht a appelés fube pelotonné ( (£. p.), ont ordinai- 
rement une couleur sombre, et paraissent remplis de sub- 
stance vitelline. Le tube pelotorné se termine dans un 
organe grossièrement granuleux, situé à la partie posté- 
rieure de chaque anneau, et qui a reçu de M. Eschricht le 
nom de glande pelotonnéé (g. p.). De son orifice au tube 
pelotonné, le canal utérin présente de nombreuses circon- 
volutions latérales ou cornes, que l’on à distinguées en 
supérieures, moyennes, inférieures : les cornes supérieures, 
de beaucoup les plus développées, embrassent le sac du 
cire, Ces replis, lorsqu ils sont remplis d'œufs, ont une 
coloration brune qui permet de les distinguer par transpa- 
rence ; leur ensemble constitue, à la face ventrale de chaque 
article, cette tache en forme d'étoile ou de rosette que l’on 
voit au milieu de la portion médiane claire, La glande 
pelotonnée est irrégulière et allongée dans le sens de la 
plus grande largeur de l’anneau. Outre le tube pelotonné, 
elle reçoit le canal auquel aboutissent les conduits des 
germes, du sperme et des granules vitellines. Cette glande 
semble manquer chez les téniadés ; elle paraît être, chez le 
bothriocéphale, le lieu où s'opère la fécondation des germes, 
et où ceux-ci s’entourent de leur vitellus. On peut la 
considérer comme une dilatation du spermiducte. Quant 
au tube pelotonné, ses fonctions ne sont pas bien défi- 
nies; peut-être est-il l'organe producteur de la coque de 
l'œuf. 

Ainsi que nous l’avons dit plus haut, l’organisation du 
ténia et celle du bothriocéphale sont presque identiques. 
L'une des différences Les plus essentielles consiste dans le 
défaut d’orifice utérin chez le ténia : les articles de ce der- 
nier se détachent isolément, lorsqu'ils sont arrivés à matu- 
rité, et les œufs sont expulsés par la rupture des parois du 
cucurbitain, Aussi est-il difficile de comprendre comment 
Moquin-Tandon (Éléments de zoologie médicale, 2° édition, 
p.380) a pu dire que parfois /es œufs sont pondus par le pore 
génital, à la manière ordinaire ; car le pore génital du ténia 
communique avec l'utérus au moyen d’un canal trop étroit 
pour laisser passer les œufs arrivés à maturité. Les nom- 
breuses figures insérées dans le travail si consciencieux de 
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M. van Beneden fournissent des exemples multipliés de 
cette assertion. 

Les articles du bothriocéphale sont toujours réunis de 
manière à constituer des fragments plus ou moins longs. 
Ces fragments renferment nécessairement des articles à 
divers degrés de maturité, et plusieurs de ces articles doi- 
vent être gorgés d'œufs. Il est naturel de penser qu'alors 
l'orifice utérin peut ne pas suffire à la ponte, laquelle 
s'effectue, on s’en souvient, par la contraction des muscles 
annulaires du segment. La contraction de ces muscles, 
d’une part, et d’autre part l’amincissement des parois, 
causé par l'accumulation d'œufs à coque très-dure, doivent 
souvent amener la rupture du segment et, par suite, la 
résorption d’une partie de ses parois. M. Davaine pense 
que la sortie des œufs s'effectue ordinairement de cette ma- 
nière ; il explique ainsi les fréquentes perforations observées 
sur les anneaux du bothriocéphale. L'organisation anato- 
mique de ce cestoïde ne permet pas d'admettre que, dans la 
généralité des cas, la sortie des œufs est produite par la 
rupture des parois. Ce fait, nécessaire chez le ténia, ne 
peut être qu'accidentel chez le bothriocéphale. C'est une 
anomalie de ce genre que Masars de Cazelles vit sur un 
cestoïde, qu'il regarda, pour cette raison, comme espèce 
nouvelle, et qu’il désigne sous le nom de /æna fenestrata. 

On ne connaît pas encore avec certitude les différentes 
phases du développement du bothriocéphale large, Schu- 
bart le premier en découvrit l'embryon, que MM. Knoch, 
Bertholier et Leuckart ont étudié ensuite. Nous allons 
exposer les observations de ces auteurs, en les résumant le 
plus possible. 

L'œuf du bothriocéphale (/g. 10) est ovoide, brun foncé, 
muni d’un opercule, et rempli d’une matière granuleuse 
sans traces d'organisation. Si l’on met cet œuf dans l'eau, 
on voit au bout d’un mois sa matière granuleuse s'organiser 
en cellules de 0"",015 de diamètre. Au centre la tache 
embryonnaire apparaît et se développe lentement, tandis 
que le vitellus se rétracte et laisse un espace de plus en plus 
grand entre lui et la coque. Après six mois, la tache em- 
bryonnaire à pris la place du vitellus ; l'embryon (49. 14), 


08 NOTE SUR LES BOTHRIOCÉPHALES DE L'HOMME. 


dont les crochets se montrent alors, présente quelques 
mouvements de contraction et s’agite à l’intérieur de la 
coque, Cet embryon est presque sphérique, pâle, pourvu 
de six crochets semblables à ceux des téniadés et sembla- 
blement disposés. Il est entouré par une matière transpa- 
rente, fluide, contenant des granules de diverses grosseurs 
et enveloppé d’une membrane claire remplie de grains 
jaunâtres. Tandis que s’effectuaient ces transformations, 
l’œuf a grossi, et 1l est devenu presque rond. Vers le sep- 
tième ou le huitième mois, l’opercule de l’œuf se détache, 
et l’embryon sort. Celui-ci (/#g. 12) est alors inclus dans 
une sorte de coque sphérique revêtue de cils vibratiles très- 
fins et proportionnellement très-longs, à l’aide desquels il 
nage en tournoyant comme un vo/vox. Au bout de 4 à 
6 jours, l'embryon, qui a augmenté de volume, quitte son 
enveloppe ciliée. Il est alors (/ig. 43) entouré d’une matière 
albumineuse claire, dont il se débarrasse plus tard, et qui 
renferme un certain nombre de granulations. Après la 
sortie de l'embryon, l’enveloppe ciliée se meut encore pen- 
dant un certain temps. Quant à l’embryon, nous verrons 
plus loin comment il se développe, d’après M. Knoch. 
M. Leuckart rapporte en avoir vu plusieurs ramper sur le 
porte-objet du microscope et mouvoir leurs crochets. 

Le mode de propagation du bothriocéphale n’est pas en- 
core établi par des expériences péremptoires. M. Bertholus 
pense que l'embryon s’enkyste dans le parenchyme d’un 
animal aquatique pour y continuer son développement; il 
cite le Zqula nodosa Rud., qui vit enkysté dans le tissu 
conjonctif de quelques espèces du genre salmo, comme 
pouvant être un scolex de bothriocéphale. Il s’est assuré 
que cet animal est un scolex dont la partie céphalique, pro- 
iondément invaginée dans une portion caudale très-étroite 
et très-longue, présente une analogie complète de forme et 
de dimensions, avec l'appareil de fixation du bothriocé- 
phale. Cette opinion n’est malheureusement fondée sur 
aucune expérience directe. 

M. Knoch croit que les embryons arrivent immédiate- 
ment et d’une manière passive, avec les boissons; dans l’in- 
testin de leur hôte définitif, où ils acquièrent leur complet 
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développement sans passer par des formes intermédiaires. 
Ses premières expériences ne furent pas heureuses. Il mit 
des embryons dans l’eau où vivaient des larves de phry- 
ganes, des crustacés, des planorbes, des cyprins, des épi- 
noches, des grenouilles et des salamandres : le résultat fut 
négatif. Il en fit avaler à des poissons et à des grenouilles 
sans réussir davantage. Cependant il trouva chez plusieurs 
de ses épinoches quelques kystes de cestoïdes qui semblaient 
appartenir au bothriocéphale. Il essaya sans succès la 
transmission directe des embryons dans l’œil, dans le cer- 
veau et sous la peau de divers animaux (chiens, chats, 
lapins, grenouilles). Persuadé que le bothriocéphale ne 
passe pas par un état intermédiaire, M. Knoch administra 
en plusieurs reprises, durant huit jours, des proglottis frais 
de bothriocéphale à une jeune chienne qui, jusqu'alors, 
avait été nourrie par sa mère. L'expérience fut commencée 
vers la fin de février 1859 et se termina vers la fin de juin 
de la même année par la mise à mort de la chienne. On 
trouva dans son intestin grêle sept bothriocéphales à divers 
états de développement : les uns longs d’environ deux 
pieds (russes ou anglais) et pourvus d’organes sexuels, 
d’autres longs seulement de deux pouces (fig. 14) et sans 
le moindre rudiment d'organes génitaux. M. Knoch rap- 
porte que le professeur Pelikan a trouvé également un 
bothriocéphale chez un chien nourri par des proglottis de 
ce mème ver. Îl admet d’ailleurs que la transmission du 
bothriocéphale à l’homme s’effectue principalement par les 
embryons éclos dans l’eau; mais cette fois encore, il ne 
fournit qu’une expérience à l’appui de son opinion. En 
juillet 1860, on mit des embryons dans l’eau que buvaient 
trois jeunes chiens et qui ingérèrent ainsi plusieurs cen- 
taines de germes par jour. Vingt et un jours après le 
début de l'expérience, l’un des chiens fut tué, mais on ne 
trouva aucun bothriocéphale dans ses intestins. M. Knoch 
attribue ce résultat négatif à la difficulté de trouver les 
formes transitoires de l'embryon au scolex au milieu de la 
bouillie due à la nourriture d’un animal qui tette. Trois se- 
maines plus tard, par conséquent un mois et demi après la 
première ingestion, le deuxième chien fut tué; l’on trouva 
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dans ses intestins, outre deux scolex assez petits, deux vers 
munis d'organes sexuels et dont la nature était bien déter- 
minée. Le troisième chien fut volé. 

M. Leuckart fait à ces expériences et aux résultats que 
leur auteur croit en avoir obtenus, des objections assez 
sérieuses pour que le doute à cet égard soit au moins 
permis. Il a fait manger des œufs frais de bothriocéphale et 
des embryons ciliés à quatre chiens jeunes et vieux; il a 
avalé lui-même une douzaine d’embryons ciliés; il a peuplé 
d'embryons un aquarium rempli de poissons du genre 
cyprinus. Dans aucun cas, il n’a pu obtenir le développe- 
ment du ver. Peut-être, comme il Le fait observer à propos 
des recherches de M. Knoch, le résultat eût-il été différent, 
si les embryons avaient eu l’occasion d’immigrer dans des 
saumons ou des truites. 

M. Knoch croit que ces expériences sont péremptoires, 
et qu'elles n’ont pas besoin de confirmation ultérieure, 
puisque le bothriocéphale n’a jamais été trouvé chez le 
chien, Mais les observations de Pallas et celles de M. von 
Siebold, si elles furent exactes, démontrent précisément le 
contraire. Relativement à celle de M. von Siebold, M. Die- 
sing pense que le bothriocéphale, trouvé par ce savant 
dans un chien à Braunsberg, est d’une espèce différente : 
ce serait le bothriocéphale denté (dbothrium serratum Die- 
sing) qui vit au Brésil dans l'intestin grêle du renard du 
Brésil ou aguarachai (canis azaræ Natterer). Cette opinion 
de M. Diesing nous semble peut-être un peu trop hasardée, 
Ilest, en effet, difficile de comprendre comment un cestoïde 
qui vit au Brésil peut s'être trouvé accidentellement chez 
un chien de la Poméranie, Le mérite scientifique de M. von 
Siebold est d’ailleurs assez solidement établi pour que ses 
déterminations zoologiques puissent inspirer beaucoup de 
confiance, 

Revenons aux recherches de M. Knoch, M. Leuckart 
fait remarquer combien, dans ces sortes d'expériences, il 
est difficile de se mettre à l’abri des causes d'erreur; il 
rappelle combien de fois on a trouvé, chez des animaux 
soumis à une observation rigoureuse, des helminthes diffé- 
rents, arrivés dans les intestins sans que l’on sût comment 
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ils y étaient parvenus. Selon M. Knoch lui-même, le suc 
digestif arrête immédiatement le mouvement des cils ; 
l'enveloppe ciliée est dissoute après un séjour de 18 heures 
dans l’estomac, tandis que la coque de l’œuf n’est pas atta- 
quée. Ceci prouverait simplement que le suc digestif favo- 
rise l’évolution ultérieure de l’animal, en ce sens qu’il le 
débarrasse d’une enveloppe que celui-ci doit quitter d’ail- 
leurs. M. Leuckart fait observer qu’il est étonnant de voir 
les œufs éclore, et les embryons arriver rapidement à l’état 
parfait dans l'intestin d’un animal à sang chaud, tandis que 
les œufs n’éclosent dans l’eau qu'après un séjour de plu- 
sieurs mois. Cette observation ne nous semble pas avoir 
une grande valeur, car l’arrivée de l’œuf dans le lieu d’élec- 
tion du parasite peut hâter beaucoup son développement. 

Il est néanmoins peu probable que l’éclosion se fasse dans 
l'intestin, l’œuf n’étant pourvu d'aucun organe propre à le 
retenir, et il est naturel d'admettre, comme on le voit pour 
la plupart des autres helminthes, que les premières phases 
de l’évolution se passent au-dehors. M. Leuckart fait au dé- 
veloppement direct du bothriocéphale une objection qui a 
bien sa valeur : il demande pourquoi l’embryon porte des 
crochets, comme les embryons des autres cestoïdes, s’il n’a 
pas besoin de perforer les tissus. Si les expériences de 
M. Knoch viennent à être confirmées, la présence de ces 
crochets trouvera sans doute une explication naturelle. fl 
se peut que l'embryon se loge dans la muqueuse intestinale 
jusqu’au moment où le scolex est développé ; l’anchylostome 
duodénal et le ténia armé se servent de leurs crochets pour 
perforer la muqueuse et y enfoncer leur extrémité anté- 
rieure. 

Il est possible, en définitive, que M. Knoch ait découvert 
la vérité; mais ses expériences ne sont pas assez nombreuses 
pour être probantes. Cet observateur n’a pas agi par com- 
paraison avec d’autres animaux placés dans les mêmes con- 
ditions, comme le fit, avec tant de succès, M. van Beneden 
dans ses recherches sur le développement et la transmission 
des téniadés. Rien ne prouve que les bothriocéphales trouvé 
dans les chiens par M. Knoch n'avaient pas une origine 
autre que celle qu'il leur prète, 1] nous semble d’ailleurs 
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difficile de comprendre pourquoi l’on ne découvrit aucune 
trace de bothriocéphale dans l'intestin du chien qui fut 
sacrifié le premier. Les raisons invoquées par M. Knoch ne 
peuvent être acceptées par les helminthologistes. Si, trois 
semaines plus tard, le deuxième chien présentait déjà des 
vers munis d'organes sexuels, il est naturel de penser que 
le premier chien aurait dù posséder quelques-uns de ces 
cestoïdes assez développés pour qu’on pût les reconnaître. 
Les helminthologistes distinguent parfaitement, au milieu 
des matières fécales, les œufs de vers intestinaux, quoique 
plusieurs de ces œufs (distome, trichocéphale) soient plus 
petits que ceux du bothriocéphale, et à peine aussi grands 
que ses embryons. | 
M. Knoch admet que l’inégale répartition du bothriocé- 
phale est due à la diversité des eaux potables. Ce ver est 
rare à Moscou, où l’on ne boit que de l’eau de source; il 
est très-commun à Saint-Pétersbourg et à Dorpat, où l’on 
ne boit que de l’eau de rivière. Gette opinion est partagée 
par M. van Beneden qui cite, à ce sujet, l'observation sui- 
vante due au P. Laverlachère : « Ce dernier lac (Abbt- 
«tibbi), qui peut tenir le premier rang entre les plus grands 
« du globe, puisqu'il a deux cents lieues de circonférence, 
«est à peine connu des géographes, et n’a été jusqu'ici 
« exploré que par quelques marchands de pelleteries; son 
«eau est vaseuse, désagréable au goût, et donne le ver 
« solitaire à tous ceux qui en boivent pendant un certain 
«temps. Il n’est pas un seul des Indiens qui habitent ses 
« bords qui ne soit atteint de cet hôte incommode; aussi 
«sont-ils d’une maigreur extrême et d’un appétit dévo- 
«rant, » Ce ver solitaire ne peut être que le bothriocé- 
phale, le ténia ayant un autre mode de propagation. 
D'autres naturalistes pensent que le bothriocéphale est 
donné par le poisson dont se nourrissent les habitants des 
pays où ce ver est endémique. C’est là l'opinion de M. Ber- 
tholus, et telle paraît être celle de M. Leuckart. Selon 
M. Huss, dans le Finnmark et le long du golfe de Bothnie, 
aussi bien en Finlande qu’en Suède, le bothriocéphale est 
attribué par les médecins à la nourriture qui se compose 
exclusivement de poisson, de lait et surtout de petit-lait. 
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Les montagnards, qui se nourrissent principalement de 
viande, en sont complétement exempts. M. Huss fait la 
remarque que ce ver se rencontre toujours à l'embouchure 
des fleuves, où le saumon est l'alimentation principale. 
Selon M. Faxe, le bothriocéphale se manifeste à Biœrne- 
borg (sur le golfe de Bothnie) aux mois de septembre et 
d'octobre, époque où finit la pêche. D'après M. Knoch, le 
séjour du bothriocéphale est aussi long que celui du ténia : 
l'expulsion des anneaux mürs a lieu vers la fin de l'hiver et 
en automne (octobre et novembre). Si l’on rapproche ces 
faits de l'opinion de M. Bertholus et de la remarque faite 
par Bloch que la ligule est surtout commune chez les pois- 
sons en automne et en hiver, on verra que la transmission 
du parasite au moyen de la nourriture peut très-bien être 
défendue. Toutefois plusieurs observations contradictoires 
viennent enlever à cette opinion une partie de sa proba- 
bilité. Ainsi Reinlein rapporte qu'il n’a jamais observé le 
bothriocéphale chez les Chartreux dont il fut le médecin 
pendant dix ans, bien que ces religieux se nourrissent 
presque exclusivement de poisson. D'autre part, ce cestoïde 
est très-rare en Danemark, en Angleterre, en Islande et 
aux Etats-Unis, quoique le saumon et la truite soient très- 
communs dans ces divers pays. 

Le bothriocéphale est moins répandu que le ténia. On 
l’observe surtout chez les habitants des côtes, chez les rive- 
rains de certains lacs et de quelques fleuves. Il domine en 
Suisse, en Finlande, en Russie, en Pologne, est fréquent 
en Hollande et en Suède; il est assez rare en France. On ne 
le connaît pas en Afrique ; il paraît exister à Ceylan et être 
rare en Amérique. 

Mayor a distingué deux variétés ou espèces de bothriocé- 
phale large. Selon M. Leuckart, on pourrait admettre que 
cet entozoaire se présente sous deux formes, dont l’une se- 
rait surtout remarquable par la largeur et la brièveté de 
ses anneaux. Cette opinion n’est pas admise par tous les 
helminthologistes. ‘Cependant Mayor dit que l'huile éthérée 
de fougère mâle agit sur le bothriocéphale à anneaux longs, 
tandis qu’elle reste sans action contre l'espèce à anneaux 
courts, celle-ci exigeant, pour être expulsée, l’administra- 
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tion de la poudre de fougère mâle, ou du décocté de 
l'écorce de racine de grenadier. Nous verrons plus loin que 
Mayor pourrait bien avoir raison. 

Bothriocéphale cordé (bothriocephalus cordatus, Leuc- 
kart). — Le bothriocéphale cordé est beaucoup plus petit 
et plus ramassé que le précédent, auquel il ressemble par 
la structure de ses articles. Sa tête (/g. 15) est courte, 
appointie antérieurement, élargie en arrière, avec des bords 
plus ou moins saillants selon son état de contraction, de 
sorte qu’elle ressemble soit à un cœur de carte à jouer, soit 
à un fer de flèche. Elle est aplatie perpendiculairement aux 
faces du corps; cet aplatissement n’est jamais considérable ; 
il augmente à partir de la pointe jusqu'à son extrémité 
postérieure, où commencent à se dessiner les côtés du 
corps. Sa tête a une longueur de 2 millimètres et une 
largeur égale. Autant qu'on en peut juger par la figure 
qu’en donne M. Leuckart, les fossettes qu'elle présente sur 
chacun de ses bords ne se rejoignent pas en avant. Il 
n'existe pas de rétrécissement en forme de cou; le corps 
s’élargit rapidement en forme de lancette (/#g. 15), et les 
segments qui les composent sont, dès leur origine, visibles 
à l'œil nu. A peine compte-t-on 50 articles non mürs en 
arrière de [a tête; beaucoup même présentent les orifices 
génitaux; à 3 centimètres de l'extrémité antérieure, les 
articles sont déjà arrivés à maturité sexuelle ; 8 centimètres 
plus loin, ils ont atteint toute leur largeur qui est de 7 à 
8 millimètres. Les articles mûrs ont une longueur de 3 à 
L millimètres; les derniers sont généralement plus longs 
et peuvent avoir de 5 à 6 millimètres. Avant la maturité, 
les articles sont clairs dans toutes leurs parties: plus tard 
l'utérus brunit en se remplissant d'œufs, tandis que les 
parties latérales acquièrent une couleur gris foncé. Le 
nombre de ces artieles est généralement de 400 à 600; leurs 
faces dorsale et ventrale sont parcourues par un sillon mé- 
dian longitudinal. L’utérus n’affecte pas la forme d’une 
rosette ; il se présente sous forme d’une ligne médiane por- 
tant 6 à 8 prolongements latéraux (cornes latérales) (fig. 16). 


Le parenchyme du ver renferme une grande quantité de 
corpuscules calcaires. 
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Le bothriocéphale cordé habite, au Groenland, l’homme 
et surtout le chien. Il paraît très-fréquent chez ce der- 
nier, et de plus on peut ajouter qu’il est rarement soli- 
taire dans l'intestin, Sur 20 exemplaires envoyés par 
M. Steenstrup à M. Leuckart, un provenait d’une femme 
qui, 8 jours avant l’expulsion du ver conservé, en avait 
rendu un autre beaucoup plus grand qui fut perdu. Les 19 
autres vers furent recueillis en six mois dans Godhaven 
(Groenland du Nord); ils avaient été fournis par cinq 
chiens, et plusieurs d’entre eux étaient encore peu déve- 
loppés (fig. 47). 

Le bothriocéphale cordé possède une contractilité mus- 
culaire remarquable: ses œufs ressemblent à ceux du bo- 
thriocéphale large, maïs ils sont plus grands. Il paraît éga- 
lement expulser ses proglottides par séries : sur l’exemplaire 
provenant de la femme groenlandaise, M. Leuckart trouva 
deux étranglements circulaires, dont le postérieur était plus 
profond, et qui étaient sans doute l’indice d'une séparation 
commencçante. Il s'attache à l'intestin à l’aide de ses fos- 
settes, comme on put s’en convaincre sur l’un des chiens 
qui fut abattu. 


Ici se présente la question soulevée par Mayor : Y at-il 
deux espèces de bothriocéphale parasite de l’homme? L'in- 
troduction du bothriocéphale cordé chez la femme groen- 
landaise peut être tout accidentelle, de même qu'on observe 
parfois chez l’homme des cysticerques qui, normalement, 
habitent les animaux domestiques. M. Leuckart ignore si 
on ne le trouve pas en d’autres localités; c’est peut-être 
le éænia vulgaris de Linné qui existe dans plusieurs dis- 
tricts de la Suède, où il habite aussi le chien. Linné admet- 
tait trois espèces de {ænia : vulgaris, lata, solium. M. Da- 
vaine rapporte les deux premières au bofhriocephalus latus ; 
mais, quoique les descriptions de Linné laissent du doute 
sur la distinction réelle de ces deux vers, et que la forme 
si importante de la tête n’a pas été rigoureusement obser- 
vée, il est naturel de penser que l'illustre naturaliste sué- 
dois n'a pas commis l'erreur que lui prête M. Davaine, 
D'ailleurs, la taille insignifiante du {ænia vulgaris, sa colo- 
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ration grise et la moindre longueur de ses articles se rap- 
portent également au bothriocéphale cordé. 

Dans un long et consciencieux mémoire, M. le professeur 
Arthur Bœttcher, de Dorpat, a décrit la structure d'un 
bothriocéphale large (?) qui paraît différent de celui que 
MM. Eschricht, Davaine, van Beneden, Leuckart et Stieda 
ont étudié comme étant le bothriocéphale large de Bremser. 
Les auteurs ci-dessus admettent que la tête du bothriocé- 
phale large est ovale et aplatie dans le sens du corps et que 
l'utérus présente quatre branches latérales (fig. 2) dis- 
posées en rosette, M. Davaine (Synopsis, p. XL, fig. 20) a 
même représenté une tête de bothriocéphale de l’homme, 
vue de face et de profil; d’après ces figures, la tête est 
légèrement élargie, et non comprimée perpendiculairement 
aux faces du corps, et son épaisseur est plus grande que celle 
du cou de l’helminthe. M. Boettcher, au contraire, prétend 
que cette tête est aplatie perpendiculairement aux faces du 
corps, qu'elle peut devenir ovale, lancéolée ou losangique 
selon la volonté de l’animal ; que son épaisseur est moins 
grande que celle du cou (fig. 1 bis, 19, 20); qu'enfin, 
chez le bothriocéphale large, il naît des séries d’anneaux 
dans lesquels la forme et la position des organes sexuels 
peuvent être modifiés (/ig. 9). Les figures que l’auteur met 
à l'appui de ses dires offrent une assez grande ressem- 
blance avec celles que M. Leuckart a données des mêmes 
organes chez le bothriocéphale cordé (#9. 15, 16). Il n’en 
est pas tout à fait de même quant aux fossettes de l’extré- 
mité antérieure. Selon M. Leuckart (/ig. 15, 18), les sillons 
de ces fossettes ne se rejoignent pas en avant et leurs bords 
ne sont pas enroulés. Selon M. Bocttcher, les sillons se re- 
joignent en avant, de sorte que, vue de profil, la tête 
semble bilabiée; d'autre part, les bords des fossettes sont 
plus ou moins enroulés l’un sur l’autre (/#g. 2 bis). M. Da- 
vaine à montré (Synopsis, fig. 20) la labiation de l’extré- 
mité antérieure dans le bothriocéphale de l’homme, et l’en- 
roulement des bords des fossettes dans le bothriocéphale 
du turbot,. 


M. Boettcher n’a pas été sans avoir de doutes sur l’iden- 
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tité spécifique de son bothriocéphale large; mais les faits 
qu'il a observés le portent à conclure que les bothriocé- 
phales de l’homme, y compris le bothriocéphale cordé de 
M. Leuckart, appartiennent à une seule et même espèce. Il 
se fonde sur l’observation suivante : un bothriocéphale , 
trouvé dans le cadavre d’un homme mort d’une pneu- 
monie, fut mis dans de l’eau chauffée à la température du 
corps humain. Le ver présenta des mouvements lents des 
anneaux et des contractions de la tête, qui, vue de profil, 
offrait à peu près la forme cordée du bothriocéphale de 
M. Leuckart ; mais cette forme ne persistait pas, et la tête 
redevenait bientôtovalaire. M, Boettcher vit ces mouvements 
se reproduire toutes les fois qu'il ajoutait de nouvelle eau 
chaude dans le bain. 

Le bothriocéphale cordé serait-il réellement un DE 
céphale large à forme modifiée? La différence de longueur 
entre les deux sortes de ver semble démontrer le contraire. 
M. Boettcher parle d’un très-grand ver (grossen Knauel 
bothriocephalen), tandis que le plus long des bothriocé- 
phales cordés de M. Leuckart avait seulement 115 centi- 
mètres de longueur, avec 660 articles environ. Le bothrio- 
céphale expulsé par la femme groenlandaise n'avait guère 
que 26 centimètres de long, quoiqu'il eût au moins 300 ar- 
ticles. Il est vrai que ces articles, avec une largeur de 
6 millimètres, offraient à peine 1°*,38 de long à l’extrémité 
postérieure du corps, et 0"”,8 vers son milieu. Ce qui 
distinguait surtout ce ver, c'était l'épaisseur des articles 
qui atteignait 3 à 4 milämètres. Ces différences entre 
des bothriocéphales frais et des bothriocéphales con- 
servés dans l'alcool n’ont sans doute pas grande valeur. 
M. Leuckart lui-même n’y ajoute pas beaucoup d’impor- 
tance, et il regarde la brièveté des anneaux du bothriocé- 
phale cordé comme le résultat d’une contraction considé- 
rable effectuée sous l'influence de l’alcool. El cite à ce sujet 
le cas d’un ténia de chien qui, avec 460 articles, ne mesu- 
rait que 164 milhmètres. 

Il est peu probable néanmoins que le bothriocéphale 
large et le ET Een cordé appartiennent à la même 


espèce. Bien que nous n’ayons aucunement qualité pour 
XVIII, — 3° SÉRIE. MAI 1867, 4 
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trancher une question de ce genre, nous croyons pouvoir 


dire que : 4° les caractères invoqués par M. Leuckart sem- 
blent suffisants pour justifier la séparation de ces deux sortes 
de cestoïdes : 2° le bothriocéphale étudié par M. Boettcher 
est distinct du bothriocéphale large; 3° les différences 
observées entre le bothriocéphale cordé et le bothriocéphale 
de M. Boettcher paraissent dues surtout à ce que M. Leuc- 
karta examiné seulement des individus contractés par un 
long séjour dans l’alcool; 4° enfin, si le bothriocéphale 
cordé et le bothriocéphale de M. Boettcher ne sont pas de 
même espèce, ces deux sortes de vers sont au moins d’es- 
pèces très-voisines. 

Il est à regretter que Mayor n'ait pas fait connaître la 
iorme de la tête de ces deux espèces; mais tout porte à 
croire, comme le pensaient Linné et Pallas, qu'il existe 
deux espèces de bothriocéphale parasite de l’homme. 

Tous les cestoïdes parasites de l’homme sont loin d'être 
connus ; la répulsion instinctive qu'inspirent les vers in- 
testinaux porte le plus souvent ceux qui les recueillent à Les 
rejeter sans les soumettre à un examen attentif. Les migra- 


tions de la plupart d’entre eux sont obscures, peu ou point 


x 


connues. Ces questions intéressent néanmoins à un haut 
degré le médécin et l’hygiéniste. Nous avons vu plus haut 
(p.399) que l’un des ténias les plus fréquents chez l’homme 
” est fourni par le bœuf : c’est le ténia inerme ({ænia medio- 
canellata, Küch). D'autre part, on trouve souvent dans les 
séreuses des ruminants et du porc un cysticerque particu- 
lier, le cyst. tenuicollis, Rud., qui habite aussi parfois 
l’homme et dont la patrie, selon M. Leuckart, paraît être 
l'Afrique, Ce eysticerque, recueilli chez un mouton par 
M. Baillet, et administré à un chien, produisit le {ænia mar- 
ginata, Batsch. Le ténia est plus fréquent chez nos soldats 
en Algérie qu’en France, quoique la nourriture des troupes 
soit à peu près la même dans les deux pays. Jusqu’à pré- 
sent, nous ne sachions pas qu’on ait rapporté les ténias 
observés dans l’armée d'Afrique à une autré espèce que le 
tænia solium, L. Tout porte à croire néanmoins que le ténia 
inerme, si commun en Abyssinie et chez les jeunes enfants 
qui font usage de chair de bœuf crue, doit entrer pour une 
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large part dans le nombre des ténias de nos soldats, Il est 
également probable que le ténia du cysticereus ténuicollis 
habite aussi l’homme, et qu’il est plus fréquent qu’on ne le 
croit. Les médecins de l'Algérie peuvent seuls résoudre 
cette question; il serait à désirer, en tout cas, qu’elle fût 
soigneusement examinée. 


EXPLICATION DES FIGURES. 


N.B. Les mémes lettres désignent les mémes organes. 


a, sac du cirre; à, renflement du eanal déférent ; c, canal déférent; d, vagin ; 
e, papilles cutanées qui entourent le pore génital ; p.9, pore génital; c.v, canal va- 
ginal ; r.s.p, renflement de ce canal servant à emmagasiner le sperme après la copu- 
lation; s.p.d, spermiducte; g, germigène; g.d, germiducte; g.p, glande pelo- 
tonnée; 6.p, tube pelotonné; c.w, canal utérin, o.w, orifice utérin; #, testicules ; 
», vitellogènes ; w.d, vitelloducte; À, cuticule; #”./, couche des fibres musculaires 
longitudinales ; #.4, couches des fibres musculaires annulaires ou transversales. 


Fig. A. Tête du bothriocéphale large, d’après M. Leuckart. 

— À bis, Idem, idem, d’après M. Boettcher. 

— 2. Anneau de bothriocéphale large. 

— 2 bis. Coupe transversale de la tête du bothriocéphale large, d’après M. Boettcher. 

— 3. Coupe transversale du sac du cirre et du eanal vaginal, d’après M. Stieda. 

— À,  Cirre ou pénis saillant hors du pore génital, d'après M. Boettcher. 

— D. Coupe médio-transversale d’un anneau, d’après M. Boettcher. 

— 6. Figure schématique du canal utérin, du tube pelotonné et de la glande 
pelotonnée, d’après M. Stieda. 

— 7. Figure schématique du germigène et des divers canaux qui aboutissent 
à la glande pelotonnée. 

— 8. Figure schématique représentant la disposition relative des organes que 
l’on peut rencontrer dans une coupe longitudinale passant par le milieu 
des faces d’un anneau, d’après M. Stieda. Nous y avons ajouté le canal 
utérin, quoique, dans une coupe de ce genre, l’on ne dût voir que la 
section des diverses parties de ce canal, commé l’a représenté M. Stieda. 

— 9. Deux anneaux de bothriocéphale large, d’après M. Boettcher. 

— A8.  OEuf de botriocéphale. 

— AA. OEuf accru, devenu presque sphérique et dans lequel se voit l'embryon. 

— 12.  Embryon dans son enveloppe ciliée. 

— 13.  Embryon quittant l'enveloppe ciliée et encore entouré par une matière 
glaireuse. 

— À4. Jeune bothriocépale. 

— 15,  Exirémité antérieure du bothriocéphale cordé, vue de face et de profil 
a, forme lancéolée ; b, forme cordée. 

— A6, Anneaux de bothriocéphale cordé. 

— 47. Jeunes bothMocéphales cordés. 

— A8. Sections transversales de la tête du bothriocéphale cordé, 

(Les fig. 44,42, 13,4%, 45,46, 47,48 sont empruntées à M. Leuckart.) 

— 19-90. Aspect de la tête du bothriocéphale large, d'après M. Boettcher. Dans la 

fig, 20, &, est la tête vue de profil; b, vue de face. 
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— Note sur les couteaux d'ambulance, par M. Vezten, 
médecin-major de 1° classe.— Un inconvénient capital dans 
les ambulances où l’on a beaucoup à opérer est la détériora- 
tion rapide des instruments tranchants, surtout des cou- 
teaux. Au bout de peu de temps les lames sont ébréchées 
et tout à fait hors de service. Sans doute, certains opéra- 
teurs moins habiles ou moins attentifs ébrèchent plus 
souvent que d’autres les instruments destinés à l’usage 
commun; sans doute, certains tranchants d’une trempe 
trop dure s’égrènent au simple contact du périoste; mais 
même en dehors de ces causes, la présence d’esquilles, de 
corps étrangers est une source fréquente des accidents dont 
nous parlons, même entre les mains des opérateurs les 
plus attentifs et les mieux exercés. 

Les chirurgiens qui ont pratiqué en Crimée se rappellent 
de quels instruments défectueux ils ont souvent été obligés 
de se servir. Parfois, pour faire une amputation, on était 
réduit à un couteau édenté dans une portion de sa longueur, 
et 1l fallait agir seulement avec la partie intacte de la lame. 
C'est surtout pour réparer ces accidents que les Anglais 
ont adjoint un coutelier ou repasseur au personnel de leurs 
ambulances, mesure utile qui a été également proposée 
chez nous. 

Nous croyons qu'il y a un moyen simple de diminuer 
considérablement la détérioration des couteaux destinés à 
un grand usage. C'est ce que nous allons “sages de 
démontrer ici, 

La condition essentielle pour avoir une lame rase iMeEe 
est la finesse du tranchant. Je m'explique : soit A. B. C. la 
section transversale d’une lame de couteau; le dos étant 
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représenté par À. B. ; plus l'angle C. 
] sera aigu, plus l'instrument cou- 

pera, mais, aussi, moins il y aura de 
solidité dans cette partie très-amin- 
cie de la lame. (Ce résultat est même 
| exagéré dansles rasoirs où les lames 
sont évidées de chaque côté.) Aussi, 
| une pression un peu trop forte sur 
une partie dure, le moindre mou- 
| | vement de latéralité donné à la main 
| suffira-t-il pour convertir le meil- 
| | leur tranchant en une espèce de 
| # scie irrégulière. 

- Or, est-il absolument nécessaire, 
pour pratiquer une amputation 
d’une manière convenable, d’avoir 
en main un instrument d’une aussi 
grande finesse? Non. Un couteau 
peut couper d'une façon très-suil- 
sante avec un tranchant moins fin! ; 
mm, pr in y aura qu'à appuyer un peu plus fort, 
| | et l’on diminuera dans une proportion 
| | considérable le nombre d'instruments 
| | ébréchés, instruments que l’on met de 
| |. | côté et que l’on est forcé de reprendre, 
| | faute d’autres, quelques jours plus tard 

| | | tout détériorés qu’ils sont. | 
| He Voici le moyen que j'ai employé pour 
| | résoudre d’une manière pratique le pro- 
blème cherché. Je passais un certain 
nombre de fois sur la pierre à rasoir ou 
| plus simplement sur un euir recouvert 
| | , d’une pâte à l’émeri, la lame d’un cou- 
teau à amputation finement émoulu ; 
A alors il était facile de voir à l'œil nu et 
mieux encore avec la loupe la modifi- 
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cation subie par le tranchant. Je représenterai ici cette 
modification par une figure grossie et exagérée pour plus 
de clarté. Soit A. la coupe transversale de la lame primi- 
tive; elle devient de la forme B. après la modification qu’on 
lui à fait subir. 

Il est clair que la partie tranchante de l'instrument, c’est- 
à-dire le sommet de l’angle formé par la rencontre des 
deux faces de la lame, est toujours une ligne presque 
mathématique ou plutôt une scie d'une ténuité extrême; 
mais, dans le second cas, ce tranchant en forme de biseau 
ou de coin acquiert une résistance facile à comprendre à 
la simple inspection. 

Ce résultat est pour moi une vérité démontrée par de 
nombreuses expériences. Je me suis servi non-seulement 
sur le cadavre, mais même pour opérer sur le vivant, 
d'instruments préparés ainsi; ces instruments cuupaient 
d’une façon très-suffisante, et jamais, malgré une pression 
exagérée volontairement contre les parties dures, jamais 
la lame ne s’est ébréchée lors même qu’elle était d’une 
trempe cassante, comme beaucoup d'instruments sortis 
même des meilleures fabriques. | 

On voit beaucoup de personnes se servir presque indé- 
finiment du même rasoir, en se bornant à le passer de 
temps en temps sur un cuir. C’est l’examen du tranchant 
de ces instruments qui m'a suggéré l’idée développée ci- 
dessus, l’idée qui du reste n’est pas nouvelle d’après une 
note que m'a écrite M. Charrière sur ce sujet. 

Quelques coups passés sur une pierre à huile par une 
main quelconque permettent de remettre en usage les 
couteaux à tranchant modifié lorsqu'ils ne coupent plus 
assez, tandis qu’une lame ébréchée exige l'intervention 
d’un ouvrier habile. 

Cette expérience individuelle mériterait, je crois, d’être 
répétée sur une plus grande échelle et rendue concluante. 
Elle serait faite dans de très-bonnes conditions en la 
confiant à l’agrégé chargé des exercices pratiques des 
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stagiaires au Val-de-Grâce et en faisant opérer alternative- 
ment ceux-ci avec les instruments ordinaires et avec les cou- 
teaux à tranchant modifié ainsi qu'il est écrit plus haut. 
Cette manière de faire aurait, en outre, l’avantage de donner 
à la main des élèves cette sensibilité tactile si importante 
qui fait percevoir à l'opérateur, par la résistance vaincue et 
sans le secours de la vue, qui fait percevoir, dis-je, la péné- 
tration de l'instrument et la profondeur des parties entamées, 
Je n’ai pas besoin de dire que la modification proposée 
ne devra être apportée qu'aux instruments destinés à un 
grand usage comme les couteaux d’ambulance et peut-être 
aussi aux instruments qui doivent servir aux désarticula- 
tions. Les opérateurs préféreront toujours pour l'usage 
ordinaire des tranchants d’une grande finesse (1). 


— Htude statistique de la syphilis dans la garnison de 
Marseille, suivie de généralités sur la prostitution et sur 
la fréquence des maladies vénériennes dans la population 
de cette ville, et complétée par l’exposé des réformes à 
apporter dans le service sanitaire ; par M. Dinror. (Extrait). 
— Ce travail est appelé à fixer l'attention du corps médical 
et de l'administration supérieure par son caractère spéciale- 
ment pratique. Dans trois chapitres différents, l’auteur 
touche à des questions du plus grand intérêt au point 
de vue de la santé publique, et, pour aider à la solution du 
problème important de l'extinction des maladies véné- 
riennes, il est conduit à examiner quelles seraient les 
mesures de police sanitaire les plus efficaces à adopter. 

Le premier chapire, consacré à un aperçu de la fré- 
quencedesmaladies vénériennes dans l'armée, établit d'abord, 
d’après la statistique médicale de He. la diminution 





(4) On rappelle que M. Vézien a proposé l'adoption d’un modèle de 
ciseaux très-utiles en campagne pour couper les bottes et les vêlements 
des malades, opération parfois si difficile lorsqu'ils sont durcis par la 
boue ou par la gelée. Voir, à ce sujet, le tome 1v, 3° série, page 459. 

(La rédaction.) 
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progressive de la mortalité résultant de l’heureuse et in- 
telligente réalisation de mesures hygiéniques, d’où découle, 
comme une conséquence à laquelle on ne saurait trop 
applaudir, la diminution du mouvement des malades dans 
le service hospitalier. Mais à côté de ce résultat s'élève, 
comme pour en paralyser les avantages, le tableau de 
l’augmentation considérable et relativement croissante des 
affections vénériennes, que l’on peut résumer sous deux 
chefs également regrettables, savoir : 1° que la maladie 
vénérienne occupe le premier rang dans l’ordre de iré- 
quence des cas qui réclament l’admission dans les hôpitaux 
(190 à 197 entrées pour 1000 malades) ; 2° qu'elle figure 
encore parmi les affections qui exigent la plus longue durée 
de traitement (37 à 50 journées en moyenne), selon qu’elle 
est primitive ou constitutionnelle. D’où découlent deux con- 
elusions aussi vraies que fâcheuses : la perte d’un plus grand 
nombre de journées de service pour l’État; une charge 
onéreuse pour le budget (plus d’un million de francs par an). 

Le deuxième chapitre limite l’étude de la question à la gar- 
nison de Marseille, pendant la période de 1861 à 1865. Pour 
cette période quinquennale, la moyenne annuelle des véné- 
riens est de 124 pour 1000 hommes de garnison, ou 1 sur 8, 
et l'augmentation du chiffre de cette catégorie de malades 
a eu lieu surtout en 1865. Les documents d’une statistique 
scrupuleuse ont fourni des aperçus intéressants sur l’in- 
tensité et le degré de gravité proportionnelle de chacune 
des manifestations vénériennes, et l’on est amené à con- 
clure : 1° que l'intensité de l’infection vénérienne est plus 
grande à Marseille que dans la majorité des garnisons de 
l'intérieur de la France ; 2° que les mesures préventives 
contre cette affection sont encore insuflisantes et réclament : 
impérieusement, pour sauvegarder la santé des masses, des 
réformes promptes et efficaces. ALE 

Le troisième chapitre est consacré à l’étude de la pros- 
titution à Marseille, qui, faute de documents officiels, n’a 
pu être appuyée d’une observation aussi précise et aussi 
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complète que l’auteur se l'était proposé d’abord. C’est là une 
lacuneregrettable assurément, commeille déclare lui-même, 
et qu'il importerait de combler surtout pour établir l'in- 
fluence respective des diverses espèces de prostitution sur 
la propagation des maladies vénériennes. Néanmoins, il est 
porté à croire, d’après la statistique des vénériens de la 
garnison et par la proportion toujours croissante des véné- 
riens, hommes et femmes, dans les hôpitaux civils, que 
l'intensité de l’infection vénérienne dans les diverses classes 
de la population, doit être en rapport avec l'augmentation 
progressive des vénériens militaires. La statistique militaire 
offre ainsi à M. Didiot pour Marseille, comme auparavant 
à M. Jeannel pour Bordeaux, un moyen scientifique d’appré- 
cier le développement de la syphilis, et c’est par ceite 
méthode d'investigation que ces deux officiers de santé 
principaux de l’armée ont pu reconnaître l’inefficacité des 
mesures préventives prises dans ces deux villes. C’est aussi 
ce qui les a conduits naturellement l’un et l’autre à for- 
muler des vœux pour une réorganisation du service de ja 
police sanitaire. Ainsi M. Didiot est porté à demander l’in- 
stitution : 4° du bureau des mœurs sur de nouvelles bases 
pour arriver à une répression réelle et salutaire de la pros- 
titution clandestine ; 2° de visites bi-hebdomadaires com- 
plétées par des visites inattendues (de contrôle) faites au 
spéculum pour les prostituées inscrites; 3° d’une sur- 
veillance active de certaines catégories de célibataires, tels 
que les militaires, les marins de l'État et du commerce, 
peut être même les ouvriers des grandes manufactures et 
surtout les vagabonds que l’on soumettrait à des visites 
régulières dites de nécessité. | 

Le premier vœu exprimé par M. Didiot est partagé par tous 
ceux qui désirent ardemment voir diminuer ou s’éteindre 
cette plaie sociake. Le second désir ne peut qu'être appuyé 
par Le corps médical, qui reconnaît l'impossibilité de faire en 
quelques heures, avec soin, une visite aussi sérieuse. 

Quant à la pensée d'appliquer à certaines classes de 
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célibataires, comme on le fait en Allemagne, des visites de 
nécessité préventives, NOUS pouvons craindre, avec l’auteur, 
que cette mesure, quelque bonne qu'elle soit dans les ré- 
sultats qu’elle donnerait, ne puisse être mise en usage sans. 
soulever parfois de vives oppositions. 

On conçoit que, à l'égard des soldats de terre ou de mer, 
elle soit d’une facile exécution ; mais ne se heurterait-0on pas 
à des obstacles souvent insurmontables en l’étendant aux 
ouvriers des usines et des grandes manufactures? Il men 
est pas de même, à la vérité, pour les marins du commerce 
qui ressèment chaque jour, dans les villes où ils dé- 
barquent, la syphilis qu'ils ont contractée dans des ports 
étrangers, et desquels on pourrait exiger l’attestation d’une 
visite sanitaire avant de leur permettre de descendre à 
terre, IL est présumable aussi que l’action de la police sur 
les vagabonds pourrait rendre efficace l’application qui leur 
serait faite d’une semblable mesure. Ho 

M. Didiot a donc fait un travail utile, pouvant servir de 
guide aux médecins militaires qui voudraient entreprendre 
une pareille étude pour d’autres villes de garnison. Ils 
concourraient ainsi à éclaircir une des questions les plus 
importantes d'hygiène publique, et leurs recherches con- 
duiraient peut-être à l’application de réformes jugées né- 
cessaires dans l’organisation actuelle de ce service sanitaire. 


— Considérations sur l'otorrhée, par M. Boxxaronr. — 
On trouve dans ces considérations d'excellentes remarques 
sur le développement de l’otorrhée et sur son traitement. 
L'auteur passe successivement en revue, à cet égard, les 
opinions de plusieurs chirurgiens distingués de l’Alle- 
magne et de l’Angleterre. Quant à lui, relativement au 
traitement, il préconise beaucoup les injections émollientes 
facilitées par l'introduction préalable dans le conduit au- 
ditif de petites canules dilatatrices en caoutchouc. Quel que 
soit, dit-il, le rétrécissement du conduit, on parvient 
toujours à y faire glisser une petite sonde enduite de cérat, 
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et, un peu plus tard, on arrive facilement à en faire pénétrer 
d’autres d’un volume plus considérable. Avant toutefois 
de remplacer une sonde par une autre, il faut avoir soin de 
profiter de la petite ouverture déjà faite pour pratiquer des 
injectious, afin de débarrasser autant que possible le fond 
du conduit des matières purulentes qui peuvent s’y accu- 
muler. Suivant M. Bonnafont ce moyen n’est indiqué par 
aucun auteur, et pourtant, ajoute-t-1l, son importance est 
grande. car on peut ainsi éviter bien des désordres du côté 
de l’appareil de louïe, et, par suite, bien des surdités 
déterminées uniquement par l’emprisonnement au fond du 
conduit, des produits de la suppuration. 

L'introduction de ces petites canules offre bien quelques 
difficultés, et provoque même un peu de douleur; mais une 
lois engagées, les malades les supportent facilement. 

Après beaucoup d’autres considérations, M. Bonnafont 
formule les conclusions suivantes : 

« 1° L’otorrhée constitue une affection d'autant plus 
grave que les lésions locales qui produisent l'écoulement 
s’allient à une constitution lymphatique ou viciée par un 
principe strumeux, herpétique ou syphilitique. 

« 2° Cest une grande erreur de croire que, chez les 
enfants, le temps amènera la guérison sans danger pour 
l’ouie. Beaucoup d’enfants sourds et muets doivent leur 
infirmité à des otorrhées abandonnées aux seuls efforts de 
la nature, et qu’un traitement rationnel aurait pu faire 
disparaître. | 

« 3° Des différents moyens employés contre les lésions 
locales du conduit auditif et de la membrane du tympan, 
les insufflations de poudres caustiques et astringentes 
méritent la préférence. Les injections de même nature ont 
l'inconvénient de porter leur action sur des parties saines 
qui devraient être respectées ; et les caustiques solides, 
très-efficaces pour toucher une partie limitée, deviennent 
insuffisants lorsque Les uleérations sont (ae iRn » 
(Bulletin de l'Académie de médecine, avril 1867.) | 
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ARE Résumé MENsuEL des observations météorologh 
BAROMÈTRE A ZÉRO. MPÉ 2 : \ e 








LOCALITES. Différence Ë 
Maximum | Minimum | Moyenne. HT Maximum | Minimum | Moyenne. aq 


















à l’autre. à l’autre. 














; Val de-Grâce. 

À Paris. Goal. 172,4 | 740,0 | 754,30] 40,0 & 16,5 | —4,7 | 5,98 | 17,1 
1 (Saint-Martin. 

[Vincennes. . . . . .| 772,4 | 740,4 |764,39! 9,2 À 48,5 |—44 | 7,05! 46,5 
Versailles. . . . . . 164. 61 732,8 | 745,02! 42,6 À 16,8 | —5,8 | 5,30] 42,7 
RHONE Se 7749 737,2 |760,31| 410,3 17,4 —2,6 7,481 12,6 
Cambrai... ...l 763,61 730,8 |742,90! 42,4 À 445 | —4,0 3,631 8,9 

RÉ TITRES ES 778.6 740,5 | 755,09| 43,1 A 2,0 4,58 9,2 
Saint-Omer. . . . . 779,41 744,0 | 758,541 42,7 À 13,8 |—2,4 | 3,90! 14,0 

| Dunkerque. . . . . 779,9! 744,0 |755,63| 12,7 À 45,3 | —3,6 | 4,46| 13,6 

ÉCART PP ER PES 772,4| 738,3 |751,80| 18,3 À 45,0 0,0 5,00! 40,0 

l Valenciennes. . . .| 717,2| 738,6 184, 141 42,4 À 43,4 | —4,0 6,117| 40,4 
ÉMaubeuge. . . . .| 763,0 732.41742,78| 9,3 À 44,2 | 2,0 | 5511 42,0 

{ Camp de Châlons. . 766,4 736,0 746,33 13.8 À 19,8 |—5,4 | 5,30! 20,8 

Reda M2: 759,5| 727,1 | 738,36| 12,0 À 42,0 | —6,0 | 4,30! 44,0 

[ Longwy. . . . . .. 403! 7132172292) 40,9 | 444 | —6,2 | 9/63| 43,0 
[Thionville. : . : . . 16481 133.2 1741,75| 15,0 | 44,0 |—3,0 | 4:80] 43,0 

ÉMetz. . . | 7637| 530,31740,60! 44,4 | 44,5 |=5,7} 20] 14,0 

Nancy mets 755,0 | 727,3 | 736,45] 44,7 L 44,5 | —2,3 | 4,94 40,5 
[Bitche.. . : : | 74741 74851726,69| 405 | 44,0 |—5,0 | z/09! 9,0 
APhalsbourg. . . . .! 740,91 748,0 725. 9141 46,0 À 12,5 | —3.5 7018 
EStrasbourg. . . . .| 762,7 738.2 Fh& AT 40,0 Ê 46,6 | —5,0 5,201 45,3 | 
Lattochelle Pme 6 738.6 15420 9,4 À 46,6 | —5,0 9,84| 47,0 À 7,41 
Bordeaux. . . . . .| 769,4| 738,6 |753,81| 41,2 21,0 |—2,0 | 40,90! 15,6 7,5 
Toulouse .| 784,9 729,3 |74310! 10,8 À 22,0 | —3,4 | 40,511 8,6 | 7,274 
ÉLvons hs 3 3526) 7333174188) 442 | 47,5 |—2,0 | 88] 42,5 | 6,94 

! Lyon (Collinettes). . 81.0 730,21738,21| 44,2 EL 47,3 | —4;1 8,62! 13,4 | 6,36 
Briançon RAC 649,0! 630,8 635. 50| 9,4 £ 44,9 | 6,1 3.801 13,9 ? 4,27 
Chambéry. F0, 744,9 | 724,3 732,50] 40,3 À 49,0 |—4,0 | 760! 16,2 | 6,37 

| Bayonne... . . . .’. 774,0! 541,3 135, 861 40,5 | 17,4 4,2 | 42031 44,0 ? 7.67 
Amélie-les-Bains. É 744,9 | 723,8 138.021 40,2 | 23,0 | —20 12,32| 21,5 À 6,74 
PerpishaDee ue 763. 51 742,6 752 . 9,0 | 23,0 | —0,5 | 49, 23| 18,0 | 7,54 
{Marseille ARE 360,2 743,8 | 761,7 7,9 } 419,0 0,4 ! 44, 74 1%,9 À 7,37 
TN 163.8| 743,9 | 764 "081 480 | 196 | 03 | 41601 4677 | 8684 
Bastiae Mr 745,4 | 758,3 | 750,82! 12,8 | 18,0 | 4,0 | 42,61! 40,6 | 9,06 
A ldére x Ne 2 166,3! 7462175646! 43,9 | 26,5 | 8,0 | 47:28| 44,0 110,02 
Blidah. . .| 742,9| 725,9 135851 6,7 | 30,0 6,0 | 45,601 417,0 À 9,75 
Coléah. . 7508! 735,8172259| 8,4 | 30,0 | 7,2 | 47,661 46,2 2 
CHÉTCRER TT. RP 764,7| 744,4 788. 40! 42,7 | 25,0 8,5 | 48,10! 13,5 | 9,83 
Ténez: MO PTOTEUE 168.6! 7812178900! 8,4 | 23,4 | 43,7 | 18:40! 15,5 | 9,07 
DU .| 1978 740.6 749. 52] 7,2 | 22,1 | 44,4 | 46,69! 49,7 110,35 
[Milianah. . ..| 7021 | 684,81 693,40! 43,5 | 23,0 | 2,0 | 45,00! 43,0 | 8,15 
[Médéah. . : : ! 686,8 | 671,6) 680,12) 6,6 27,4 | 0,8 | 42,45] 16,0 | 7,54 
Teniet el Haad » » » 18,7 7,9 | 43,60! 44,0 À 6,62 
Boghar, hu renvs 684.1 669,4 678,40! 8,6 À 25,0 | 4,5 | 14,50! 47,0 À 5,474 
AURA. L 687,1! 674,51684,37| 6,1 | 23,2 | 0,0 | 44,49] 42,2 | 7,854 
Dellys. .. . ....| 762,5] 745.21757,48| 42,7 | 29,6 | 9,8 20, 19, 9,1 | 9,06 
Dra el Mizan. «+ | 705,8 | 692,8! 700, 40 7,6 » 4,5 » 9,30 
Tizi-Ouzou. .. . | 746,5 | 729,71734, 09! 6,7 À 34,0 5,2 15,30 10,0 À 9,18 


les dans les hôpitaux militaires. 
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Mois DE Mars. 








PUUE L yenrs. ANNOTATIONS GÉNÉRALES 
ou neige. 

et 
Totaux 





Direction | Intensité 
mensuels. } moyenne. moyenne. 


CONSTITUTION MÉDICALE. 


MM. 
Affections des voies respiratoires; stomatite POS CouLIER. 

65,5 0, 4,9 épidémique ; quelques varioles et rougeoles sans gravité ; Da 

L quelques rhumatismes articul, ; embarras gastriques. LEVY. 

70,0 Ô. YO Constitut. catarrhale et inflamm,; affect, de poit, et rhum. GUERDER. 

70,6 variab. 2,0 Affections de poitrine et rhumatismes ; rougeoles. . ..., BÉRIG\ Y. 

87,5 {variab. 2, % Constitution catarrhale et typhique; affect, des voies resp. GÉMAUX. 

57,4 N.E. 4 D Peu de malades; prédominance des phthisies, pleurésies, CREVAUX. 

4 A NE: À | Quelques affections de poitrine; fièvres continues et interm. RAOULT-DESLONCH.' 

38,9 E. 4,0 IBronchites légères à... ......,... .. «| CORDIER 

38,0 À N.E. 2,2 {Fin de la constitution catarrhale ; a obtant en Hi: VÉZIEN. 

4k,0 [x N. 0. 4,2 Quelques fièvres intermittentes, , , ,.... RP QI RERNETL: 

63,5 À N'E. 4,3 [Affections des voies respiratoires; quelques rougeoles. . . BLANVILLAIN., 

60,3 À N. Er. » . [Constitut. catarrh.; bronchites et qqs pneumonies graves. | (JUILLAUT. 

48,1 S. 0,9 FRhumat.; affections des voies respirat.; qqs fièvres typhoïdes. | MASSALOUP. 
420,0 fvariabl.| 2,0 fConstitut. catarrhale; bronchites, pneumonies; névralgies.| BRIET. 

77,0 {variabl.| 4,4 FAffections catarrhales légères, . . ,,. ..,..,....., MARCHESSAUX. 

65,5 {yariabl.| À 3 fAffections des voies respiratoires; quelques fièvres interm. REIGNIER. 

16,0 À K._E. 0,9 fAffections des voies respiratoires, , , , ,«.., +... GoupiL. 

81,0 À KE. 4,6 {Bronchites, grippes, rougeoles,.,.. ..,.,.,.,,... LAFORÈT. 

95,0 Ïs. s 0. 4,9 [IBronchites, . .... .. UND PO ad es LV TRY, 

98,5 8. O. 1,7 {Affections de poitrine. . ., ...,... NP EE NPA TL IN. 

99,7 N. E. 4,5 HAffections pulmonaires ; phthisiesnombreuses ; rhumatismes. | FLEURY. 
406,7 À n. €. 9,3 fBronchites aiguës .. , .. ..,...... Fe. dan. 1 LADOIRE: 

58,7 s.ÎE. 3,0 Pneumonies et bronchites catarrhales, . , , ,.. «+ + .| ÉRAMBERT. 

96,5 À s. €. À,4 Bronchites et pneumonies ; rhumatismes articulaires, . . . ,| ARMIEUX. 
129,0 N. 4,0 fVarioles; rougeoles, , ,. ..,...,............|JOBERT. 
143,0 N. 1,0 Bronchites et angines. .,. ..,., etait Last, CI MARMY: 

76,5 {variabl. ÿ {Quelques cas de bronchites, , . . .... ,.., ce cl IUZE AUX. 
186,0 {variabl. 4,2 Phlegmasies des voies respiratoires; rhumatismes. , . . . .| BUTHOD. 
107,9 g. ‘ ll “7 Disparit. des fièvres intermitt.; beaucoup de bronch, légères. HERBECQ. 

32,6 variabl. 4,5 chatons HT bronch.; grippes, spa gast, intest. LEMARGHAND. 
40, N. O. 4,8 Fièvres intermittentes ; pocnmoss Dons ALES GASTE. 

67,1 N. O. 0,5 Affections catarrhales ; fièvres intermittentes récidivées. . . | JUBIOT. 
404,3 N. FE. 1,2 Diarrhées ; quelques bronchites, . . AA ae E : CABROL. 

46,0 $. O. | ,8 Éd SE médicale PES peu de Halgqes: BONACC RSI. 

60,5 S. O. » Variole; dyssenterie ; pneumonie et fièvres paludéennes. ,| LOYER. 

A1 9,0 S. O. 1,6 Constitut, catarrh.; pneum,; affections névralg, et rhumat. | REISSER. 
405,0 o. À ,4 Affections inflammatoires de la poitrine ; érysipèles. . . .| ALPHANT. 
86,0 N. 0,8 Fièvres intermittentes ; affections thoraciques. . , . . .. .| DELASSUS. 
66,0 0. N.0. 4,7 Quelques phlegmasies thoraciques ; rougeoles. . .,.,. .. PRIVAT. 
93 s. O, À,5 Récid, de fièv. int; angines, emb.gastr,; bronch.; varioloïd, | PJAGA, 
413,0 0. 25 Affections LE voies respiratoires, fièvres interm, récid. LAVIGNE. 
122,0 0. À,7 Quelques récidives de fièvres Der. quelques bronches. ih. REEB. 

13,0 N. 0. 2,0 Affections catarrhales; rbumatismes; qqs fièvres es PERCHERON. 

38,5 S, 0. 0,7 Fièvres interm, récid.; Reonçniens Soulents nn JOUBIN. 

65,0 0. 4 ,6 Affections thoraciques ; rhumatismes ; fièvres intermittentes, | VERRIER. 

30,4 8. O0. 1,5 NS Val tant ts let Es tab 018 le ,... .|BAUER. 

68, 5 N. O. 0,9 Point de constitution déterminée; quelques phépnss .|LEPLAT. 

83.0 N. O. 1,8 Fièvres intermittentes; rougeoles, , , ., ,,, «. | DELCOMINÈTE. 
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— Recherches sur la composition des os dans les cas 
d'ostéomalacie, par M. le docteur Orro Weser de Heidelz 
berg. — Cette maladie est caractérisée, comme on le sait, | 
par le ramollissement des os dû à la disparition d’une 
quantité plus ou mois grande de phosphate de chaux, Ce 
phénomène semble se rattacher à l'existence, dans l'os 
ramolli, d’une faible proportion d'acide lactique libre. Ce 
fait avait été admis depuis longtemps par MM. Marchand 
et Schmidt, mais fut révoqué en doute dans ces derniers 
temps par M. Volkmann, qui n’avait pu constater la 
réaction acide dans quelques cas d’ostéomalacie. 

M, Otto Weber a reconnu parfaitement la réaction acide 
du tissu médullaire osseux dans plusieurs cas bien déter- 
minés de cette affection et a pu préparer, avec l’éxtrait 
aqueux de ce tissu, des cristaux bien définis de lactate de 
chaux etde lactate’de zinc. Il est parvenu à doser exactement 
l’acide lactique libre, en saturant l'extrait aqueux avec de 
l'oxyde de zinc, évaporant jusqu’à siccité et reprenant le 
résidu par l’alcool bouillant. On obtient ainsi des cristaux 
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L.] L] 
et des 
l'otaux Direction | Intensité ; 
ensuels. fmoyenne. | moyenne. CONSTITUTION MÉDICALE. OBSERVATEURS. 


04,0 Fo. x. o. 4,7 ŸEtat sanitaire satisfaisant; constitution médicale indéterm. | MATTUTE. 


3,9 fvariabl. 1 3 Constitution médicale non définie. . . « .,. ....... MARCHAL, 
» » » 
46, % S, O, 4,4 Maladies de poitrine et rhumatismes. , . . . .|SABATIER. 
99,5 Es. "0. 2,0 Peu de malades ; quelques fièvres intermitt. 4 FRATT .|PALLE. 
» » » 
37,0 S. Se 0, Â,5 [ERécidives d’affect. anciennes; qqs malad, des voies respir, CEISSON. 
68,0 Lo. s.0.1 9,0 ÉPeu de malades ; quelques rhumatismes articulaires , , . .[C, FLEURY. 
» » 


33,0 Ê N, 0, 4,9 Bronchites et pneumonies, . .,.................|VIEUSSE, 
» » » 


45,0 À n.o. | 4,7 FAffections rhumatismales, . . , ................ RAOULT. 
41,7 No. 4,3 {Constitution rhumatismale ; fièvres intermitt.; érythèmes. VERDIER. 
64,0 » » Fièvres rebelles et bronchites. ., ...,......,...,. WÉBER. 
05,0 Se 0 À ,4 Catarrhes bronchiques ; pneumonies, . ,. .+ +,» . « «| SCOVASSO, 





de lactate de zinc, dont il est facile de déterminer le poids 
du zinc et consécutivement celui de l’acide lactique. 

Voici d’ailleurs ce qu'ont fourni à M. Otto 100 parties 
de tissu humide : | 


LACEMPAMOIOAUX, Lt LT UE, TU 0,207 
Aeide lactique libre, . , . . . . . . 1,312 
Eau et substances solubles. . . . . 49,997 
Matières grasses., . . . . . . . . . 23,400 
Poudre osseuse sèche. . . . . .. . 25,083 


formée de 
Cnrbomaite de chaux. 7. Le. 1,976 


Phosphate de chaux. . . . . . .. 8,977 
Idem. * . de magnésie. . . . . . . 0,987 
Substance minérale, . . . . . . . , 41,940 
Idem... organique. . . . . . . . 13,143 


On voit encore «par cette analyse combien a diminé 
dans ces quelques cas d’ostéomalacie la quantité de phos- 
_phate de chaux (Bulletin de la Société chimique, mars 
1867). 
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— Influence spéciale des aliments sur le système nerveux, 
par M. Rawpossox. — « 1° Il y a des aliments qui agissent 
spécialement sur les nerfs du mouvement et des aliments 
qui agissent spécialement sur les nerfs de la sensibilité ; 
2° les aliments qui agissent spécialement sur les nerfs du 
mouvement influent aussi spécialement sur l'intelligence, 
et les aliments qui agissent spécialement sur les nerfs de la 
sensibilité influent de même spécialement sur les senti- 
ments. [Il y a des aliments qui agissent en même temps sur 
les nerfs du mouvement et sur ceux de la sensibilité, et par 
conséquent influent sur l'intelligence et sur les. sentiments. 
Chaque aliment occupe une place intermédiaire entre ceux 
qui agissent le plus, soit sur les nerfs du mouvement, soit 
sur ceux de la sensibilité. » L'auteur rapporte les impres- 
sions qu'il a ressenties en se nourrissant exclusivement, 
pendant un certain temps, de pain et de café ou de pain et 
de vin. Le café serait le type de la première catégorie 
d'aliments, le vin dela seconde (Comptes rendus, avril 1867). 


— Moyen de reconnaitre un acide gras libre dans les 
huiles, par M. Jacogsex. — Les huiles sont assez souvent 
falsifiées avec des acides gras; les sels de rosaniline four- 
nissent un moyen facile de constater cette falsification. La 
fuchsine, un des sels de rosaniline, est tout à fait insoluble 
dans les huiles, tandis qu’elle se dissout très-facilement 
dans les acides gras. Par conséquent, si l'huile prenait une 
teinte rouge en présence de la fuchsine, cela prouverait 
qu'elle n’est pas pure. On conseille, pour faire l’essai des 
huiles, d'ajouter à celles-ci quelques gouttes d’une dis- 
solution alcoolique de fuchsine et de chauffer pour chasser 
l'alcool. Les huiles pures restent incolores ; celles, au con- 
traire, qui renferment des acides gras libres ou qui sont 
devenues rances par une cause quelconque se colorent en 
rouge plus ou moins foncé, selon les proportions de matières 


étrangères qui s’y trouvent (Bulletin de la Société chimique 
de Paris, janvier 1867). 
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CONTRIBUTION A L’HISTOIRE DE LA FIÈVRE TYPHOIDE 
EN ALGÉRIE 


RELATION D'UNE ÉPIDÉMIE DE FIÈVRE TYPHOÏDE QUI À RÉGNÉ A TÉNE NS 
PENDANT L'ÉTÉ DE L'ANNÉE 1866 ; fe, 


Par M. V. Frison, médecin-major de 1° classe. 


Une épidémie de fièvre typhoïde qui vient de sévir sue. 
la population militaire et civile de. Ténès m'a fourni l’occa- “ 


sion de soumettre au contrôle des faits un certain nombre 
d’assertions qui ont été émises au sujet de la fièvre typhoïde 
des pays chauds et palustres. 

On à avancé que la fièvre typhoïde était une maladie des 
pays tempérés et froids, qu’elle ne dépassait pas l’isotherme 
de 20°, qu’elle n’existait point dans les pays chauds tels 
que les Antilles, l'Egypte, le Sénégal, l'Algérie ; que dans 
cetie dernière contrée, principalement, on ne l’observait 
que chez les individus non acclimatés ou ayant moins 
d'un an de séjour; que lorsque la maladie existait, elle 
n’atteignait jamais le degré d'intensité et de gravité qu’elle 
présente ailleurs; que les lésions anatomiques caracté- 
ristiques de la fièvre typhoïde y étaient beaucoup moins 
prononcées, et enfin que l'existence de la diathèse palustre 
constituait un obstacle invincible à l’éclosion et au déve- 
loppement complet de la maladie. 

Depuis que ces diverses. opinions ont cours, plusieurs 
médecins de la marine ont déjà prouvé, à l’aide de docu- 
ments très-authentiques, que la dot fénenterie est loin d'être 
aussi rare et aussi bénigne dans les pays chauds qu'on l’a 
prétendu. ILy à un an à peine, M. le docteur Brassac, 
chirurgien de 2° classe, publiait, dans les Archives de mé- 
decine navale, un travail intéressant sur la fièvre typhoïde 
observée aux Antilles et produisait une masse de faits qui 
ne laissent aucun doute sur la fréquence relative et l’in- 
tensité remarquable que la maladie peut acquérir même 
dans les régions tropicales. 

Les HsCrAOnS susénoncées sont-elles plus exactes en ce 
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qui concerne l'Algérie? Est-il vrai quela fièvre typhoïde y est 
habituellement rare et qu’elle n’y offre jamais la gravité 
qu’elle présente en France; que les lésions anatomiques y 
sont légères et à peine ébauchées ? 

Si je ne m'en tenais qu’au résultat de mon observation 
personnelle, aux faits très-instructifs qui viennent de se 
passer sous mes yeux, Je répondrais tout de suite : non. 
Mais je n’ai point la prétention de trancher aussi vite des 
questions si difficiles et si délicates. Pour fixer ces points 
intéressants de l’histoire de la fièvre typhoïde envisagée 
dans tous les pays, selon la latitude, il faut un plus grand 
nombre de documents que ceux qu'il m'a été permis de 
recueillir. En faisant connaître ce que l’épidémie à laquelle 
j'ai assisté m'a appris relativement à l’influence de l’accli- 
matement, de la latitude, de la diathèse palustre, sur le déve- 
ioppement etsur les manifestations de la fièvre typhoïde, je 
n'ai d'autre but que d'apporter mon humble concours à 
l’élucidation de toutes ces questions si importantes, mais 
encore si controversées de géographie médicale. 

Toute épidémie, qu’elle soit née sur place ou qu'elle 
provienne d'importation, a toujours quelque rapport avec le 
milieu où elle se développe. Si les conditions hygiéniques et 
climatériques ambiantes n’ont pris aucune part à sa naïs- 
sance, elles n’en influent pas moins sur son évolution, sur ses 
Symptômes, sur sa gravité. C’est pourquoi la description 
du terrain pathologique doit précéder celle de la maladie. 
En ce qui concerne d’ailleurs l'épidémie de fièvre typhoïde 
qui fait l’objet de ce travail, il est indispensable, pour 
l'intelligence des quelques particularités qu’elle a offertes, 
de donner au préalable une idée de la constitution médicale 
au milieu de laquelle elle a surgi. Il n'importe pas moins 
de savoir si la fièvre typhoïde est habituellement rare ou 
fréquente, bénigne ou grave à Ténès, et dans quelles 
circonstances elle y a été observée jusqu'ici. 

Ténès, ancienne Cartenna des Romains, est une petite 
ville du littoral de l’Algérie, située à égale distance d'Alger 
et d'Oran. Elle est assise sur un plateau élevé à 45 mètres 
au-dessus du niveau de la mer. Les rues y sont larges et 
plantées d'arbres comme des boulevards ; les maisons, bâties 
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à une époque de prospérité relative, sont plus que suffisantes 
pour la population actuelle qui n’est que de 1500 habitants, 
Mais la partie pauvre de la population, qui est la plus 
nombreuse et se compose de Maltais, d’'Espagnols, de 
Napolitains, vit entassée dans de petites maisons basses ou 
dans de simples baraques en planches. 

Du eûté du sud et de l’est, la ville est dominée par une 
chaîne de montagnes qui, loin d’amortir la violence des 
vents, semble au contraire l’augmenter. On dirait que 
Ténès est l’antre d'Eole, tant les vents y sont fréquents cet 
redoutables, Celui qui souffle de l’est est à la fois le plus 
fréquent, le plus intense et le plus pernicieux, en ce qu’il 
apporte à la ville les émanations marécageuses d’une petite 
vallée voisine, à travers laquelle serpente l’Oued-al-Allah, 
Car cette vallée, ainsi que le plateau sur lequel est bâti 
Ténès, sont formés de terrain d’alluvion dont les couches 
superposées sont visibles sur les flancs érodés de la colline 
qui le supporte. Le lit de la rivière est presque à sec les 
trois quarts de l’année et le maigre filet qui le parcourt, 
arrêté du côté de la mer par une barre sablonneuse, forme 
à l'embouchure de la rivière comme un étang où l’eau de 
la mer vient par une infiltration souterraine se mêler 
incessamment à l’eau douce. 

Ces conditions topographiques rendront compte de la 
prédominance des fièvres intermittentes en toute saison. Ici, 
en effet, comme dans toutes les contrées chaudes et ma- 
récageuses, les fièvres d’aceès règnent d’une manière per- 
manente, et s’il est une saison où l’endémie sévit avec plus 
de force, il n’en est point où elle cesse entièrement. Selon 
l’époque de l’année, selon les constitutions médicales, les 
fièvres intermittentes s’allient, soit avec des affections de 
l'appareil digestif, soit avec des maladies des voies respira- 
toires. En été, c’est l’état bilieux qui est la complication 
dominante; en hiver et au printemps ce sont les angines, 
les bronchites, les pneumonies, les pleurésies et les rhuma- 
tismes. On s’étonnera sans doute de rencontrer toutes ces 
affections, et notamment les dernières, dans un climat 
chaud, dans une localité dont la température annuelle 
moyenne est de 18°,5. La fréquence des affections ca- 
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tarrbales et rhumatismales est due à la fréquence et à [a 
violence des vents, à l'humidité de l’air occasionnée par le 
voisinage de la mer et, pour tout dire en quelques mots, 
aux nombreuses et presque incessantes vicissitudes atmos- 
phériques qui caractérisent le climat de Ténès. 

Les catarrhes de l'intestin, la dyssenterie, l’ophthalmie 
catarrhale et purulente complètent le tableau des maladies 
habituelles ; les fièvres éruptives, la variole y sont peu 
communes, du moins si J'en juge par le peu de documents 
que j'ai pu me procurer. Quant à la fièvre typhoïde, rare 
depuis quelques années, elle paraît avoir été assez fréquente 
dans les premiers temps de l'établissement de la ville. En 
l’absence d'états statistiques capables d'édifier sur le chiffre 
annuel des cas de fièvre typhoïde, j’indiqueraiseulementicile 
chiffre des décès par cette maladie. On pourra de la sorte se 
former une idée approximative de la fréquence de la fièvre 
typhoïde dans la ville de Ténès depuis plus de 20 ans. 

D'après le registre des décès tenu à l'hôpital militaire, 
1Ly a Ou: 


Du mois d'août * Militaires décédés } Du mois d'août Militaires décédés 

au mois par suite au mois par suite 

de décembre de fièvre typhoïde, | de décembre dé fièvre typhoïde, 
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Comment expliquer la grande fréquence de la maladie 
dans les premières années de la eréation de la ville, et sa 
décroissance dans les années subséquentes? Faut-il attribuer 
la première aux fatigues et aux embarras de l'installation 
alors que le soldat n'avait pour tout logement qu’une 
modeste tente-abri, à l’état de guerre, aux mauvaises con- 
ditions hygiéniques, enfin ? Il n’y a rien là d’irrationnel. La 
fâcheuse influence de toutes ces conditions sur la production 
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de la fièvre typhoïde est hors de toute contestation, Une 
autre circonstance qu'il importe de rappeler, c’est que 
l'effectif de la garnison était à cette époque bien plus con- 
sidérable qu’il ne l’a jamais été depuis, s'étant élevé, dit- 
on, jusqu'à 2 ou 3 mille hommes. 

Quoi qu'il en soit, il appert par le tableau ci-dessus que 
la fièvre typhoïde n’a été un peu fréquente à Ténès qu'à 
une époque exceptionnelle, dans les premières années qui 
suivirent la création de la ville; que depuis la maladie a 
toujours été en diminuant, enfin qu’elle est devenue extré- 
mement rare dans ces dernières années. 

Les comptes rendus de mes prédécesseurs signalent 
également cette rareté de la fièvre typhoïde. Voici ce que 
mon excellent collègue et ami Tédeschi disait à ce sujet 
dans son rapport sur les maladies du 2° trimestre 1864 : 
« Nous avons observé, dans le cours de ce trimestre, deux 
cas de fièvre typhoïde sur de jeunes soldats du 87° de ligne 
récemment arrivés de France. La maladie s’est présentée 
sous la forme muqueuse : elle a été bénigne. Depuis deux 
ans que nous sommes à Ténès, les cas de fièvre typhoïde 
ont été très-rare, et cette grave aïfection ne s’est développée 
que sur des recrues débarquées depuis peu en Algérie. » 

Les minutes des états statistiques adressés au Conseil 
de santé, montrent que depuis le mois de juin 1864, 
jusqu’au mois de juillet 1866 où est apparue l'épidémie 
dont j'ai à parler, aucun cas de fièvre typhoïde ne s’est 
présenté parmi les soldats de la garnison. La maladie a 
complétement fait défaut pendant deux années consécu- 
tives, 

La constitution médicale du trimestre qui a précédé l’appa- 
rition de l'épidémie a été ce qu’elle est tous les ans. Au fur et 
à mesure que la température s'est élevée les fièvres inter- 
mittentes sont devenues de plus en plus fréquentes. D'abord 
elles ne se sont montrées que chez les anciens soldats qui 
avaient déjà passé en Algérie la saison endémo-épidémique 
dernière; mais bientôt les jeunes soldats eux-mêmes, arrivés 
en Algérie depuis l'hiver dernier seulement, ont com- 
mencé à en être atteints. Au mois de juillet, la fièvre pa- 
ludéenne n’était pas seulement l'affection prédominante, 
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c'était presque la seule maladie régnante. C’est au milieu 
de l’endémie en progrès que la fièvre typhoïde éclata tout 
à coup. Le premier cas de la maladie parut le 11 juillet; 
d’autres suivirent à quelques jours de distance; il y en eut 
7 dans cetteseconde quinzaine de juillet, et le mois suivant 
les atteintes se multiplièrent tellement qu'il ne fut plus 
possible de douter de l’existence d’une véritable épidémie. 
Dans l’espace de moins de 3 mois, 39 soldats ont été 
frappés par la maladie, savoir : 


7 pendant la deuxième quinzaine de juillet ; 
26 dans le mois d’août ; 

5 dans le mois de septembre : 

1 le premier jour d'octobre. 


On voit que l'épidémie a eu une évolution rapide : 
apparue en juillet, elle a atteint son apogée en août, a. 
décliné rapidement en septembre pour disparaître entière- 
ment dans les premiers jours d'octobre. 

La maladie a débuté à la façon des fièvres rémittentes 
qui régnaient en ce moment, tantôt par un mouvement 
fébrile continu, entrecoupé d’exacerbaiions plus ou moins 
régulières, tantôt par de véritables et complets accès de fièvre 
intermittente quotidienne ou double tierce, et la similitude 
était encore si grande par rapport aux autres symptômes 
qu'il était impossible de savoir, dans les premiers jours, si 
l’on était en présence d’une fièvre rémittente palustre ou 
d'une fièvre typhoïde. L’inefficacité du sulfate de quinine 
commençait à éclairer le diagnostic. En effet, le précieux 
spécifique faisait bien taire les exacerbations fébriles, 
diminuait l'intensité de la fièvre, mais ne la supprimait 
point : le pouls faiblissait, mais restait toujours fréquent 
et devenait dicrote. La diar rhée, ainsi que le gargouille- 
ment iléo-cœcal persistaient également. Les symptômes 
nerveux s’accusaient davantage ; d’autres symptômes plus 
significatifs, taches roses, râles sibilants, sudamina, parais- 
saient, et alors il n’était plus permis de douter de : nature 
de l affection qu’on avait sous les yeux. 

Il était évident que la rémittence fébrile n’était ici que 

cette rémittence commune à toutes les affections pyrétiques 
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aiguës, qu'elle ne dépendait point d’une complication palu- 
déenne, 

Cependant il y eut des cas (et ils furent relativement 
nombreux) où cette complication exista réellement et dans 
lesquels la maladie fut traversée dans tout son cours par 
des accès de fièvre intermittente. Bien caractérisés au début 
de l’affection, ces accès finissaient par passer inaperçus ou 
par être confondus avec les exacerbations naturelles de Ja 
fièvre typhoïde. Mais un beau jour des accidents terribles, 
survenant tout à coup, venaient révéler la persistance de 
l'élément palustre : véritables accès pernicieux qui mettaient 
en péril la vie du malade quand ils ne le précipitaient pas 
dans la tombe ! 

Tantôt ces accidents consistaient dans un trouble profond 
du système nerveux se manifestant par le délire, Les convul- 
sions ou le coma, tantôt dans une soudaine et épouvantable 
congestion pulmonaire, accompagnée de tous les symp- 
tômes d’une asphyxie croissante. Le caractère ou plutôt la 
forme de ces accès pernicieux était en rapport avec la forme 
même de la fièvre typhoïde. A la forme ataxique ou ataxo- 
adynamique, l'accès convulsif, délirant comateux; à la 
forme pectorale, l’accès pneumonique ; à la forme abdomi- 
nale, l'accès diarrhéique ou dyssentérique. 

Cette complication paludéenne a été certainement un 
des traits saillants de cette épidémie de fièvre typhoïde. 

Tous les symptômes de Ja dothiénentérie, tels qu’on les 
trouve décrits dans les livres classiques, tels qu’on les 
observe en France, ont été notés dans cette épidémie. 

L’épistaxis a existé 8 fois sur 39 cas, 7 fois au commen- 
cement dela maladie et 1 fois dans la période de déclin, alors 
que le malade allait entrer en convalescence. 

Les taches rosées lenticulaires ont rarement manqué; 
mais elles ont été en général peu nombreuses. C’est à peine 
si l’on en voyait 7 ou 8 disséminées sur la poitrine et sur 
l'abdomen. Cependant elles furent si confluentes chez un 
de mes malades que l’on se serait cru en présence d’une 
véritable fièvre éruptive. 

Les sudamina ne furent point aussi constants : je les 
ai toutefois observés sur la moitié des malades et aucun 
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de ceux qui furent bien touchés n’en fut exempt. Ils 
apparurent d’ailleurs à leur époque accoutuméc. * 

La diarrhée ne fit défaut dans aucun cas. Tantôt modérée, 
tantôt abondante, selon la gravité et l’étendue des lésions 
intestinales. Chez plusieurs de ceux qui succombèrent, les 
selles étaient non-seulement involontaires,mais incessantes ; 
l’autopsie rendit compte de cette intensité de la diarrhée 
en montrant dans le gros intestin des lésions analogues à 
celles de la dyssenterie. 

Dans certains cas, le malade accusait dé la constipation 
lorsque l'oreille et la main percevaient la crépitation 1léo- 
cœcale. 

Ce n’était qu’une rétention paralytique dés matières 
fécales dépendant de ce que le système nerveux ne régissait 
plus les actes de la volonté. À la constipation Succédait 
bientôt une diarrhée incoercible; il suffisait d’une dose dé 
8 à 10 grammes de sulfate de soude, d’un simple lavement 
pour convertir le premier état dans le second. ; 

En général la diarrhée fut en rapport avec là gravité et 
avec la forme de la maladie. Elle fut modérée (3 ou 4 Selles 
par jour) dans les cas légers, plus modérée encore dans 
la forme pectorale de la maladie à ce point que sans la 
coexistence des autressymptômes caractéristiques, on aurait 
pu douter de l’existence de la fièvre typhoïde. 

Le météorisme présenta les mêmes variations que à 
“diarrhée; il fut faible dans les cas légers, considérable dans 
les cas graves. Le ballonnement fut énorme et véritable- 
ment tympanitique chez ceux qui eurent par surcroit une 
inflammation du gros intestin. 

Ai-je besoin de dire que la crépitation ilco-cœcale, la 
sensibilité, l’hypéresthésie abdominale à la pression accom- 
pagnèrent toujours la diarrhée ? Lorsque les lésions intes- 
tinales étaient très-développées il était facile de le constater 
par la palpation de la fosse iliaque ; la main sentait, 
au-dessous des parois abdominales déprimées, lintestin 
épais, noueux, induré, absolument comme dans la dys- 
senterie. 

Les symptômes thoraciques, la toux, les râles sibilants 
où sonores, la bronchite typhoïde enfin ont aussi existé, mais 
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à un faible degré. Cependant le catarrhe des bronches 
acquit une notable intensité chez plusieurs malades, mais 
l’inflammation ne s’étendit jamais au parenchyme pulmo- 
naire, et même chez le militaire qui succomba rapidement à 
la suite d’un accès pernicieux pneumonique je ne trouvai 
à l’autopsie qu’une violente congestion des bronches et des 
poumons. 

Ainsi, dans cette épidémie, point de complication thora- 
cique inflammatoire, aucune complication également du 
côté de l'intestin, ni hémorrhagie, ni perforation, ni pé- 
ritonite. Point d’escarre et point de pétéchies. La seule 
complication observée a été une parotide double suppurée. 
Le malade a pourtant guéri, c’est celui-là même qui a eu 
une éruption confluente de taches rosées lenticulaires. 

J’arrive aux différents troubles du système nerveux qui 
caractérisent au plus haut point la fièvre typhoïde et 
donnent eu général la juste mesure de sa gravité. 

Ces troubles ont offert une intensité variable. Dans la 
moitié des cas, la céphalalgie, les bourdonnements d'oreilles, 
l’insomnie et les rêvasseries nocturnes, l’air d’hébétude et 
l’obtusion des sens, l’obnubilation de l'intelligence, la fai- 
blesse cu la prostration des forces, au lieu d’aller en 
augmentant, se Sont maintenus à un degré modéré pendant 
tout le cours de la maladie. Dans l’autre moitié des cas, 
tous ces symptômes ont acquis une intensité croissante ; à 
l’état d’hébétude et d’indifférence ont succédé l’adynamie, 
la stupeur, le coma; aux simples rêvasseries ont succédé 
le délire et l'agitation nocturnes. Plusieurs malades eurent 
même un délire furieux, des convulsions toniques et 
cloniques, et furent en proie à une excitation vraiment 
maniaque, qui exigea auprès d'eux [a présence assidue 
d’un infirmier. Et qu'on ne croie pas que ces désordres des 
fonctions cérébrales, ces symptômes ataxo-adynamiques 
aient été exceptionnels, je les ai observés au moins 20 fois 
sur mes 39 malades, et plusieurs fois, je le répète, à un 
degré extraordinajre. 

On voit par cette revue rapide des symptômes de l’épi- 
démie que, à part la singularité du début et de la complica- 
tion palustre, la maladie n’a présenté aucune différence 
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avec la fièvre typhoïde des pays tempérés et froids. Ces 
faits sont donc loin d’être favorables à l'opinion des mé- 
decins qui ont prétendu que la fièvre typhoïde était modifiée 
par la latitude, dans ses manifestations, dans sa gravité, 
dans ses altérations anatomiques. On ne peut disconvenir 
que les cas sporadiques que l’on rencontre de temps à autre 
en Algérie ne soient en général très-légers. Mais il ne paraît 
pas en être de même lorsque l’affection règne à l’état épidé- 
mique. Ce qu’il y a de bien certain, c’est que, dans l'épidémie 
qui vient de sévir sur Ténès, les symptômes de la maladie 
ont été tout aussi constants, tout aussi prononcés et intenses 
que dans la fièvre typhoïde de France. : 

Voyons maintenant ce qu’il en a été des altérations 
anatomiques. Au lieu de décrire d’une manière générale les 
lésions trouvées dans les intestins des individus qui ont 
succombé, j'aime mieux donner la relation des autopsies 
cadavériques que j'ai pratiquées. L'importance de la ques- 
tion, l’antagonisme des opinions émises me paraissent 
exiger cette exhibition de preuve. 

On sait que M. le docteur Garreau, se basant sur 
176 observations de fièvre typhoïde recueillies à Perpignan 
eten Algérie, a avancé qu’à mesure que l’on approche du 
Midi, la lésion de la fièvre typhoïde s'amoindrit. « La règle 
générale me paraît être, dit-il, que, dans les pays chauds, 
la lésion des plaques ne va guère au delà de l’ordre réticulé 
pour les 5/10 des cas. Dans trois autres dixièmes, on ren- 
contre l’hypertrophie de quelques plaques avec ramollisse- 
ment ; dans les deux autres, on trouve des désordres graves, 
plaques gaufrées, fongueuses, etc. » F. Jacquot, qui avait 
observé la fièvre typhoïde à Rome, partageait sur ce point 
l'opinion de M. Garreau. 

Mais MM. Fauvel et de Castro Vérollot ont déclaré à la 
Société ottomane que les lésions typiques, observées à 
Paris se rencontraient à Constantinople avec leurs carac- 
_tères et leur intensité variable. Les médecins anglais, nos 
médecins de la marine ont également constaté la persis- 
tance et la similitude des lésions dothiénentériques dans 
les colonies tropicales. Enfin, d’après M. Laveran, les 
lésions de la fièvre typhoïde seraient même plus profondes 
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en Algérie qu’en France, où l’altération se montre géné- 
ralement comme un îlot malade entouré d’une muqueuse 
saine, tandis que dans les pays chauds il y a en outre 
inflammation ambiante et quelquefois même dyssenterie. 

Les observations que l’on va lire sont confirmatives de 
l'opinion de M. Laveran. 


Autopsie cadavérique du nommé Corterat, soldat au 37° de ligne, 
entré à l'hôpital le 9 août, décédé le 22 du même mois. — C’est ce jeune 
soldat qui a succombé aux suites d’un accès pneumonique. Les deux 
poumons sont très-fortement congestionnés, surtout à la partie posté- 
rieure et aux lobes inférieurs, où ils présentent les caractères de la splé- 
nisation ; mais ils ne vont pas au fond de l’eau : ils crépitent et sont, 
par places, emphysémateux. La trachée et les bronches sont remplies 
d’un liquide spumeux sanguinolent. Une grande quantité de sang 
s'écoule quand on presse dans la main le tissu pulmonaire. 

La rate est très-hypertrophiée; elle a près de 20 centimètres de lon- 
gueur ; elle est couleur lie de vin, ramollie. 

Le duodénum est semé de grains blanchâtres (glandes de Brunner 
hypertrophiées) ; le semis psorentérique s'arrête à un pied du pylore 
pour recommencer à un mètre et demi ou deux mètres en avant de la 
valvule iléo-cæcale. Dans toute cette partie, l'intestin grêle est criblé 
d’une myriade de ces petits grains blancs : la muqueuse qui les recouvre 
et qui les entoure est pâle, grisâtre, mais ces follicules ne sont point 
ulcérés. Les plaques de Peyer présentent la même altération, hypertro- 
phie des follicules grainés ; ces plaques ont un aspect blanchâtre réti- 
culé ; elles sont dures et non ulcérées comme les follicules : la muqueuse, 
à leur niveau et autour d'elles, est également très-pâle. L’hypertrophie 
de ces plaques est plus considérable à mesure qu’on approche de la val- 
. vule iléo-cœcale. Ici les plaques sont épaisses, molles et présentent 
l'aspect de ces boursoufflements grisâtres et comme gélatineux qu’on 
observe dans la dyssenterie. Mais point de congestion nulle part; par- 
tout une coloration d’un gris ardoisé. 

Les ganglions mésentériques sont hypertrophiés. 


Autopsie du nommé Roche, soldat au 3T°, entré le 14 août, décédé 
le 22 du méme mois.— Je ne décris, pour abréger, que les lésions trou- 
vées dans l'intestin. Les plaques de Peyer sont énormément tuméfiées, 
épaisses, fongueuses et ulcérées : celles qui avoisinent la valvule iléo- 
cœcale forment par leur réunion une bande circulaire enveloppant tout 
l'intestin grêle ; à la surface de chaque plaque existe comme une escarre 
formée d’une substance blanche, dure et comme crayeuse, colorée 
superficiellement en jaune par de la bile. On dirait une escarre produite 
par l'acide nitrique. Au-dessous de chacune d'elles existe un ulcère, 
profond, irrégulier, anfractueux, entouré de fongosités ; les plaques 
offrent, en effet, le type des plaques fongueuses. Particularité remar- 
quable, le gros intestin présente, à 20 centimètres de la valvule de 
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Bauhin, une petite plaque saillante, du diamètre d’une pièce de 20 cen- 
times en argent, et surmontée elle aussi d’une escarre jaunâtre; une 
plaque, en un mot, absolument semblable, sauf les dimensions qui sont 
moindres, aux plaques de l’intestin grêle. Ces dernières ne sont pas 
toutes fongueuses ; l’altération suit une augmenñtation progressive, les 
plus supérieures sont à peine hypertrophiées et présentént seulement 
l'aspect de la barbe récemment faite. | 
Les ganglions mésentériques sont h ypertrophiés. 


Autopsie de Mercier, soldat au 37° de ligne, entré le 16 août; décédé 
le 26 du méme mois. — Ce militaire avait cinq ans et demi de service 
et vingt-deux mois de séjour en Algérie. — Plaques de Peyer hyper- 
trophiées, saillantes, d'autant plus altérées qu'on s’approche davantage 
de la valvule iléo-cœcale. Les plus éloignées présentent l'aspect des 
plaques gaufrées, sont médiocrement saillantes, blanchâtres, non ulcé- 
rées. Celles que l’on voit près de la valvule de Bauhin sont énormes, 
fongueuses, ont une épaisseur d'environ un centimètre. À leur centre 
existe une excavation ulcéreuse, remplie de détritus granuleux: Dans 
l’une de ces plaques, l’ulcère a creusé profondément les tuniques de © 
l'intestin ; il ne reste plus que le péritoine ; la perforation était immi- 
pente ; un petit Caillot de sang occupe la cavité de l’ulcère: 

Tout le gros intestin, depuis la valvule jusqu’à l'anus, présente l'as- 
pect qu'il offre dans la dyssenterie. La muqueuse est uniformément 
tuméfiée et comme boursoufflée, injectée êt colorée en rose par places, 
partout ailleurs d’un gris verdâtre. Sur ce fond proéminent, une foule 
de boutons gros comme des petits pois et dont un certain nombre sont 
colorés à leur sommet. On dirait une éruption de pustules, une véri- 
table variole intestinale, une variole confluente. Les mêmes boutons 
existent dans l'intestin grêle, entre les plaques ; mais ils sont rélative- 
ment moins nombreux que dans le gros intestin. Ce sont évidemment 
des follicules hypértrophiés, mais, à leur volume, on dirait plutôt de 
petites plaques. 

La rate est très-volumineuse (29 centimètres de longueur sur 12 de 
largeur). Son tissu est assez résistant et presque induré. Cet homme 
avait eu plusieurs fois les fièvres à Téniet et à Orléansville. 


Autopsie de Mazaud, jeune soldat du 37° de ligne, entré à l'hôpital 
le 17 avril, décédé le 28 du méme mois.—Ramollissement gélatiniforme 
de tout le grand cul-de-sac de l’estomac, muqueuse épaissie, ramollie, | 
s’enlevant par le simple frottement, d’une coloration brunâtre. 
L’intestin grêle est sain jusqu’à un mètre et demi avant sa fin. Là, 
on Commence à rencontrer l’altération des plaques de Peyer; les pre- 
mières, les plus supérieures, sont simplement tuméfiées, épaissies, dures 
et non ulcérées (plaques gaufrées). Les suivantes sont plus volumineuses 
et ulcérées. La cavité anfractueuse des ulcérations est comblée par une 
substance crayeuse, colorée en jaune par de la bile; ce sont de véritables 
escarres. Les plus hypertrophiées et les plus altérées de toutes sont les 
plaques qui avoisinent la valvule iléo-ccœcale ; ces plaques sont fon- 
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gueuses , énormes, Tout autour d'elles, la muqueuse est très-injectée et 
présente une coloration rouge très-vive. 

Le gros intestin est également enflammé par larges portions séparées 
par des espaces sains. Il offre une coloration d’un rouge vineux et 
l'aspect qu’on lui trouve dans la dyssenterie : la muqueuse est épaissie, 
ramollie et comme boursouflée. On aperçoit çà et là quelques gros fol- 
licules ulcérés. C’est surtout dans la première et dans la dernière por- 
tion du gros intestin que ces altérations sont très-prononcées. 


Autopsie de Cassier, jeune soldat du 37° de ligne, entré à l'hôpital 
le 16 août, décédé le 1®* septembre.—Les lésions des plaques sont beau- 
Coup moins prononcées que dans les autopsies précédentes. Ces plaques, 
légèrement hypertrophiées, ont l’aspect de la barbe fraîche, même 
celles qui avoisinent la valvule de Bauhin n’ont pas dépassé ce degré 
d’altération ; seulement, elles sont entourées de quelques follicules, gros 
comme des pois et durs. En certains points, l'intestin grêle est injecté 
et présente une vive coloration rouge. 

La muqueuse du gros intestin est partout injectée, un peu tuméfiée, 
mais sans boursouflement, d’une coloration grisâtre, teintée de rouge 
vineux ; elle est parsemée de follicules volumineux, de la grosseur d’un 
pois, ulcérés en partie et entourés d’un cercle d’injection. 


Autopsie de Goursonnet, jeune soldat du 37° de ligne, entré le 
17 août, décédé le 1° septembre. — Le grand cul-de-sac de l’estomac 
est fortement injecté, mais non ramolli. Les premières plaques que l’on 
renconire présentent l'aspect de la barbe récemment faite ; elles sont à 
peine hypertrophiées. À mesure qu’on avance vers la fin de l'intestin, 
la saillie des plaques augmente, mais l'aspect reste le même, c’est-à- 
dire piqueté. On dirait une substance poreuse, une éponge fine ; enfin 
les dernières, celles qui confinent à la valvule 1léo-cœcale, sont très- 
volumineuses, boursouflées, fongueuses et colorées : leur surface a 
l’aspect d’un ulcère de mauvaise nature. Çà et là on aperçoit quelques 
follicules gros comme des petits pois et ulcérés. Autour des plaques 
existe une zone d'injection. 

Le gros intestin n'offre d’autre-particularité que quelques follicules 
hypertrophiés, durs,et non ulcérés, disséminés sur toute l'étendue du 
côlon. 


Autopsie de Gourdoux, jeune soldat du 37° de ligne, entré à l'hôpital 
le 10 septembre, et décédé le 17 du même mois. — L’estomac est le siége 
d’une imbibition sanguine dans le grand cul-de-sac. Les plaques de 
Peyer sont plus ou moins allérées depuis la partie moyenne de l'intestin 
grêle jusqu’à sa terminaison, Les premières que l’on rencontre sont à 
peine saillantes, blanchâtres sur le fond gris de la muqueuse, qui est 
saine tout autour {plagues réliculées). Les suivantes font un relief plus 
considérable, mais ne sont pas encore ulcérées (plaques dures, gaufrées). 
Les dernières sont énormément hypertrophiées, fongueuses et ulcérées, 
recouvertes d’un magma teint de bile; près de la valvule iléo-cœcale, 
elles occupent toute la cireonférence de lintestin. 
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La portion du gros intestin qui fait immédiatement suite à la valvule 
est le siége d’une très-vive injection ; la muqueuse, d’un rouge très- 
prononcé, est en même temps ramollie et exulcérée en certains points. 
Ces altérations occupent l’étendue d’un pied, mais se reproduisent plus 
loin par bandes séparées l’une de l'autre par des portions saines. Les 


follicules ne sont pas apparents. 
La rate est hypertrophiée, les poumons sont sains. 


Je ne ferai suivre ces observations d’aucun commentaire ; 
je me contenterai d’en tirer cette conclusion qui en ressort 
du reste d’elle-même, que, dans l’épidémie de Ténès, les 
lésions caractéristiques de la maladie ont été tout aussi 
développées, tout aussi intenses et tout aussi profondes 
que celles que l’on observe en France. Parmi ces lésions, 
celles que j’ai rencontrées dans le gros intestin paraissent 
spéciales à la fièvre typhoïde de l'Algérie, ainsi que 
M. Laveran l’a annoncé, | 

Quoiqu'il n’y ait pas toujours eu rapport exact entre 
l'intensité de la maladie et celle des lésions intestinales, 
cependant il est généralement vrai qu’à des fièvres typhoïdes 
graves correspondent des altérations anatomiques considé- 
rables. Les observations qui précèdent sufliraient donc à 
elles seules pour donner une idée de la gravité de l’épi- 
démie de Ténès. Mais cette gravité ressortira mieux encore 
des chiffres suivants : 

J'ai dit que sur 360 militaires composant la garnison de 
Ténès, 39 avaient été atteints de fièvre typhoïde, dans 
l'espace de moins de trois mois. Or, ces 39 malades ont 
donné 9 décès. 

Îl ya eu 20 cas graves sur 39, c’est-à-dire 4 sur 2. La mor- 
talité a été donc de 1 sur 4 1/4; c’est la proportion que l’on 
constate dans Les épidémies graves. 

La maladie s’est montrée plus bénigne dans la popula- 
tion civile, et le chiffre des décès a été relativement moins: 
élevé. C'est que la fièvre typhoïde n’a attaqué, à 2 ou 
3 exceptions près, que des enfants, et l’on sait que chez eux 
l'affection est partout généralement moins grave et moins. 
meurtrière que chez les adultes. 

Quelle a pu être la cause de cette épidémie? La fièvre 
typhoïde a-t-elle été importée dans la ville ou bien s’y 
est-elle développée de toutes pièces ? 
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Bien que je ne possède aucune preuve positive de l’im- 
portation de la maladie, je n’oserais cependant point affirmer 
qu’elle n’a pas eu lieu. Les enquêtes sur ces sortes de 
questions restent le plus souvent stériles, parce qu'il 
y a toujours quelque renseignement important qui leur 
échappe. Les 4 compagnies du 37° de ligne qui tiennent 
garnison à Ténès sont composées de soldats dont les uns 
ont 22 mois et les autres 9 mois de séjour en Algérie, et il 
y a 6 mois environ qu'elles occupent la ville. Mais tous les 
jours des soldats de ce régiment rentrent de France, où ils 
ont été envoyés en congé de convalescence, en permission. 
Ne pourrait-il pas se faire qu’un de ces hommes eût apporté 
à Ténès le germe de la maladie? Il serait possible aussi 
que la fièvre typhoïde eût été importée par quelques 
individus de la classe civile, car l'affection s’est montrée 
simultanément en ville et à la caserne ; mais cette dernière 
supposition est moins probable, car les enfants ne voyagent 
pas autant que les hommes, et j'ai dit que l'épidémie n’avait 
presque sévi que sur les enfants. L’importation de la 
maladie ne peut être démontrée. La simultanéité de son 
développement parmi les deux catégories d'habitants, la 
rapidité avec laquelle les atteintes se sont succédé des 
deux côtés, semblent indiquer plutôt que l’épidémie a eu 
pour origine un vaste et actif foyer d'infection. 

Dans quelle partie de la ville ce foyer a-t-il pu se former ? 

Est-ce à la caserne, est-ce dans un des quartiers pauvres 
ou dans l’intérieur de quelque habitation? 

La caserne d’infanterie, parfaitement située, isolée de 
tous côtés, a été faite pour contenir 150 hommes ; elle n’en 
contenait que 360, effectif général des 4 compagnies. Mais 
si l’on défalque de ce dernier chiffre les hommes de garde, 
ceux qui sont à l’hôpital, en congé ou en permission, on 
voit que chaque locataire jouissait d’une masse d’air deux 
fois plus grande que celle que le règlement lui accorde. 
Ajoutons que les vents fréquents, la température élevée qui 
permet l'ouverture presque constante des fenêtres et des 
portes, rendent la ventilation toujours active. Il n’y a donc 
pas lieu d’accuser ici l'encombrement, la viciation de l’air. 

D'ailleurs, au moment où l'épidémie fit son apparition, 
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3 compagnies sur 4 venaient de faire une absence de plus 
d’un mois à la campagne, et c’est précisément quelques 
jours après leur retour qu'éclata la fièvre typhoïde. 

Ces trois compagnies ont-elles été exposées à quelque 
cause morbifique pendant l'expédition qu'elles ont faite 
contre les sauterelles ; ont-elles eu à supporter des fatigues, 
des privations? Nullement. Leur régime alimentaire n’avait 
pas varié, leur travail n’avait été ni long ni pénible; on 
sait d’ailleurs que le soldat se porte souvent mieux dans 
les camps que dans les casernes. Deux parties seulement 
de leur régime peuvent être incriminées : l'eau qui leur 
avait servi de boisson et qui était assez souvent trouble, 
l'habitation sous la tente-abri. Je ne crois pas m’exposer à 
être taxé d'exagération en disant que la tente-abri est 
un véritable laboratoire de méphitisme, pendant la. nuit 
s'entend, C'est sous la tente que s’est développé le germe 
du typhus en Crimée. Il n’y aurait rien d'étonnant que 
celui de l'épidémie actuelle eût pris naissance dans la tente- 
abri. 

Que si nous portons notre examen du côté de la popula- 
tion civile, nous y rencontrons des causes bien plus nom- 
breuses et plus profondes encore d'infection. [ci les con- 
ditions hygiéniques sont déplorables. Les habitants, je parle 
des pauvres, bien entendu, et ce sont les plus nombreux, 
vivent entassés dans de petites maisons n'ayant qu'un rez- 
de-chaussée. Le tout est confondu, pêle mêle : les meubles, 
les comestibles, les objets de travail, les instruments de 
pêche, les chiffons et les détritus de toute espèce, encom- 
brent le petit espace où se meut la famille. Que des miasmes 
infectieux aient pu se développer dans ces taudis, cela n’a 
rien d’improbable. Peut-être aussi le foyer primitif de la 
maladie s'est-il formé dans le bâtiment de l’école des 
garçons, petite baraque qui depuis longtemps est reconnue 
insuffisante. Un certain nombre d’enfants fréquentant cette 
école ont été frappés. Le plus jeune des deux instituteurs a 
été lui-même atteint de l'épidémie régnante. 

On voit que les conditions propres à favoriser l’éclosion 
de la fièvre typhoïde n’ont point manqué : mais de là à 
aflirmer que l'épidémie leur ait dù son existence, son 
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apparition, c’est ce que l’état actuel de la science ne permet 
poiut. Jusqu'ici en effet les causes déterminantes de la fièvre 
typhoïde ne se sont pas laissé aussi bien pénétrer que celles 
du typhus, et en somme nous ne connaissons pas au juste 
la cause réelle d’une maladie qui est pourtant bieñ com- 
mune et qui fait annuellement de si grands ravages. 

De quelque façon qu’elle se soit produite, la fièvre 
typhoïde s’est étendue rapidement tant dans la caserne 
qu’en ville. Il y a eu, ainsi que je l’ai dit, 39 militaires 
frappés. Aucun sous-officier n’a été atteint. 

Les jeunes soldats ont fourni à l'épidémie un contingent 
plus fort que ceux qui avaient déjà deux ou plusieurs 
années de service. Voici au reste comment les 39 cas se 
répartissent d’après la durée des services : 


Militaires ayant à peine À an de présence sous les drapeaux. ci 
Fdém: Hôteseh ayant 2: ans... .:, idem SESTTINE 

AVS PS YA A ANS. + ..2,. PHPIRNE- EP 35 à 2 39 
À j' PAT ME Ress AVANT ANS. Le ue LATE Per A 3 

j D 4 CESR ES ayant OHanse ts LOC AD ENS EE à 2 
Hé ar es avant anss. EU: Adent sr ue 4} 


Les jeunes soldats sont donc entrés pour les 2/3 dans le 
chiffre des atteintes, tandis qu'ils n’entraient que pour 
le 1/3 dans la composition de l'effectif total des 4 com- 
pagnies. 

La mortalité a été également plus élevée chez les jeunes 
soldats. En effet sur les 9 militaires décédés : 

4 avait 6 ans de service; 


4 avait 5 ans de service; 
7 avaient À an- de service. 


Si nous classons nos 39 malades d’après la durée du 
séjour en Algérie, nous trouvons que 13 avaient déjà 
22 mois de séjour, et 25 avaient 9 à 40 mois. 

Le soldat qui ne figure pas dans ce tableau mérite 
une mention spéciale. C’était le fils d’un colon, habitant 
l'Algérie depuis 8 ans. A la vérité la fièvre typhoïde a été 
légère chez ce jeune homme; elle a principalement revêtu la 
forme thoracique ; les symptômes abdominaux ont été peu 
marqués; mais enfin l'affection a été évidente, incontes- 
table, 
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Dans la population civile, l'épidémie n’a sévi, à quelques 
exceptions près, que sur l éntiicss Une vingtaine d'enfants 
de tous âges, depuis 2 jusqu'à 14 ans, ont été atteints. J’ai 
donné des soins à des garçons et à des jeunes filles de 
3, 5, 7, 13 et même 14 ans. Une jeune Napolitaine qui 
a succombé à l'hôpital, à la violence de l'affection, et chez 
laquelle l’autopsie a démontré les lésions les plus graves 
et les plus caractéristiques de la fièvre typhoïde, avait 
13 ans d’âge et 6 ans de séjour à Ténès. 

Parmi les adultes, trois seulement ont été frappés par 
l'épidémie : l’instituteur dont j'ai déjà parlé, jeune homme 
de 22 ans, arrivé en Algérie depuis peu de mois, et deux 
Espagnols, l’un de 25 ans, l’autre de 18; le premier 
habitant l'Algérie depuis quinze ans, le second depuis cinq 
ans. ’ | 

Il paraïîtrait que les Arabes eux-mêmes, dans leurs tribus, 
n'auraient pas été épargnés. De nombreux et rapides décès 
eurent lieu parmi eux à l’époque où la fièvre typhoïde 
régnait à Ténès, et le récit des symptômes que ces Arabes 


ont présentés pendant leur maladie et au moment de leur 


mort permet de penser qu'ils ont succombé à Ja ARTE 
typhoïde ; mais aucune autopsie n’a été faite. 

Pourquoi les enfants nés la plupart à Ténès ou apparte- 
à des familles originaires du midi de la France, de l'Italie, 
de l'Espagne ou à des colons acclimatés par un long séjour 
en Afrique, ont-ils été plus accessibles à la fièvre typhoïde 
que les adultes? Serait-ce que ces derniers avaient déjà 
payé leur tribut à la maladie ou à son influence, tandis 
que la dernière génération n'avait encore traversé aucune 
épidémie de ce genre ? 

Quoi qu'il en soit, les faits qui précèdent ne sont rien 
moins que favorables à la thèse de l’action. préservatrice de 
l'acclimatement. Je veux bien ne pas tenir compte des 
25 militaires qui n'avaient que 9 ou 10 mois de séjour, 
et que leur jeune âge (ils étaient tous de la classe de 1864) 
prédisposait encore à la maladie. Mais les 13 autres, C "est-à- 
dire le tiers des hommes atteints, avaient près de deux ans 
de séjour en Algérie; c’étaient en outre d'anciens soldats 
dont quelques-uns avaient jusqu’à 6 ans de service, -con- 
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dition qui aurait dû ajouter à la puissance de l’acclimate- 
ment, | 

Si 22 mois de séjour ne suflisent pas pour mettre le 
militaire à l’abri de -la fièvre typhoïde, si un séjour de 
5, 8, 10 et même de 14 ans, ne suflit pas pour en préserver 
les enfants, que devient l’immunité conférée par le climat ? 

J'incline à croire que cette prétendue préservation de 
l’acclimatement n’est qu'un fait illusoire contingent, et que 
si la fièvre typhoïde est habituellement et réellement rare 
en Algérie, cela tient à ce que les conditions qui la font 
naître y sont moins fréquentes, mais que toutes les fois que 
ces conditions s’y produisent ou que le germe morbifique 
y est importé, la maladie s’y développe et évolue absolu- 
ment comme dans les autres pays, s’appesantissant davantage 
sur l'enfance et la jeunesse et ne respectant, parmi les 
adultes, que ceux qui lui ont déjà payé leur tribut ou qui 
ont subi son influence. 

Il me reste à faire connaître ce que l'épidémie m'a appris 
relativement à l’antagonisme et à l’incompatibilité que l’on 
a dit exister entre la fièvre typhoïde et les fièvres inter- 
mittentes. 

Les 25 jeunes soldats qui n'étaient arrivés en Algérie 
que dans le mois d'octobre dernier, n'avaient pas encore 
subi l’impaludation, au moins à un degré notable. Six 
seulement d’entre eux avaient eu au printemps de cette 
année quelques accès de fièvre intermittente. 

Mais parmi les 43 militaires qui avaient déjà 22 mois de 
séjour en Algérie, 8 avaient eu antérieurement des accès 
plus ou moins répétés de fièvre intermittente à Ténès, à 
Milianah, même à Orléansville, où ils avaient passé Ja 
saison endémo-épidémique dernière. L'un de ces soldats, 
le premier qui ait été frappé par la fièvre typhoïde, avait été 
tellement touché par la malaria qu’on avait jugé nécessaire 
de lui accorder un congé de convalescence. C’est deux 
mois après son retour qu'il a présenté les symptômes de la 
dothiénentérie. 

En somme la diathèse palustre n’a pas eu la puissance de 
préserver ceux qu'elle avait envahis, et si j'ajoute aux faits 
précédents que les enfants qui ont été atteints de fièvre 
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typhoïde avaient, eux aussi, plus ou moins payé léur tribut 
à l’endémie palustre, on ne pourra disconvenir que là thèse 
de l’antagonisme patholo gique ne soit fortement ébranlée par 
ce qui s’est passé dans cette épidémie. 

Non-seulement l’intoxication marématique n'a montré 
aucune action préservatrice de la fièvre typhoïde, mais elle 
est venue aggraver la maladie et la compliquer parfois 
d’une manière fâcheuse. 

L’endémie palustre et l'épidémie typhoïde, loin de se 
repousser, ont vécu au contraire en très-bonne compagnie, 
mêlant leurs manifestations respectives et évoluant comme 


si elles eussent existé isolément, mais avec cette différence 


que leurs coups, simultanément portés, puisaient dans cet 
ensemble même plus de force et de nocuité. 


La fièvre typhoïde est une affection si commune, elle a 
été si bien étudiée, elle est si connue dans toutes ses ma- 
nifestations, qu'il ne paraît pas possible de la méconnaïtre 
toutes les fois qu’elle se présente à l'observation. Et 
cependant les praticiens les plus consommés avouent qu'il 
est des cas où le diagnostic est vraiment difficile, au moins 
dans les premiers jours de la maladie, 

Mais c'est dans les pays à fièvres d'accès que l embarras 
devient parfois extrême. Ici en effet existe une affection qui 
. présente la plus grande analogie avec la dothiénentérie, et 
la confusion est d'autant plus facile que la fièvre typhoïde 
peut prendre le masque de la fièvre rémittente et que celle- 
ei à son lour peut prendre Le masque de la première. 

Lcrsque l’on peut assister ou remonter au début dela 
maladie, la distinction entre les deux pyrexies n'offre pas 
de bien grandes difficultés. Les symptômes ataxo-adyna- 
miques sont en effet plus précoces dans la fièvre rémittente 
palustre que dans la fièvre typhoïde. Par conséquent, s 
leur apparition ne date que de deux ou trois jours, il y 

à apparence que c’est une fièvre rémittente typhoïde qu'on a 
sous les yeux. Mais il ne faut pas oublier qu'il est des 
fièvres typhoïdes où les troubles nerveux parviennent très- 
rapidement à une grande intensité. Enfin l’on peut se 
trouver sans le savoir en présence d’une fièvre typhoïde 
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en pleine évolution, comme cela m'est arrivé dans le cas 
suivant : 


Deschaux, fusilier au 37° de ligne, entre à l'hôpital le 9 août. [l se dit 
malade depuis cinq à six jours ; il se plaint d’une grande faiblesse qui 
ne lui permet point de rester debout, d’un violent mal de tête. Le facies 
est abattu, empreint d’une légère stupeur ; l'intelligence est lente, pares- 
scuse, mais pourtant encore nette ; le malade répond bien aux questions 
qu'on lui adresse, mais les souvenirs sont confus. Prostration, anorexie 
complète, langue recouverte d’un épais enduit jaunâtre, teinte légère- 
ment bilieuse de la face et surtout des sclérotiques; ventre ballonné, 
mais peu sensible à la pression. Point de diarrhée, peau chaude, pouls 
fréquent, mais médiocrement développé. 

Je prescris d’abord un vomitif (1 gramme d’ipéca) qui donne lieu à 
des évacuations abondantes par haut et par bas, puis un gramme de 
. Sulfate de quinine opiacé à prendre dans la journée. 

Le lendemain, aucun amendement dans les symptômes. Le malade 
prend encore 1 gramme 5 décigrammes de sulfate de quinine. 

Le surlendemain, l’état du malade s’est aggravé; il est pris alternati- 
vement de délire violent et de coma. Est-ce un accès pernicieux? Je 
continue l'administration du sulfate de quinine à la dose de 1 gramme, 
en ayant soin d’y ajouter quelques antispasmodiques : éther, opium, 
acétate d’ammoniaque. Non-seulement les symptômes ataxo-adynami- 
ques ne cédèrent pas, mais ils devinrent de plus en plus intenses : au 
bout de quarante-huit heures, au délire, à l’excitation maniaque succède 
un affaissement considérable, un coma profond, et le malade mourut le 
12, c'est-à-dire trois jours après son entrée à l’hôpital. 

A l’autopsie, je trouvai les lésions les plus prononcées et les plus 
caractéristiques de la fièvre Lyphoïde : les plaques de Peyer étaient énor- 
mément hypertrophiées, fongueuses et ulcérées. Celles qui entourent la 
valvule iléo-cæcale formaient, par leur réunion, un vaste ulcère fon- 
gueux qui comprenait toute la circonférence de l'intestin. 

L'état avancé des lésions intestinales trouvées à l’autopsie de ce mili- 
taire indique que le début de sa. maladie remontait au moins à douze ou 
quinze jours, et il n’accusa, à son entrée à l'hôpital, que cinq à six Jours 
d'indisposition, et il ne s'était présenté à la visite du médecin du corps 
que la veille de son envoi dans mes salles. C’était donc une fièvre typhoïde 
en pleine évolution, dont le diagnostic n’eût pas été incertain si elle 
s'était présentée en France ou ici même en toute autre saison, mais qui 
était singulièrement obscurei par la coexistence des fièvres rémittentes. 


J'avais pourtant depuis plusieurs jours quelques raisons 
de croire à l'apparition de la fièvre typhoïde parmi les 
maladies régnantes; la maladie ne me paraissait pas dou- 
teuse chez 4 ou 5 des militaires qui étaient en traitement 
dans mes salles, mais la preuve irréfragable, la démonstra- 


tion anatomique manquait encore { ma conviction n'était 
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pas entière. L’eût-elle été d’ailleurs que, dans ce cas difficile, 
grâce à la coexistence des fièvres rémuttentes, il m'eüt été 
également impossible de me prononcer catégoriquement. 
. Mais ce n’est point seulement avec la fièvre rémittente 
typhoïde que la dothiénentérie peut être confondue : dans 
les premiers jours de son développement, elle peut l’être 
aussi avec la fièvre rémittente simple, non compliquée 
d'état typhoiïde. 

Le mouvement fébrile est rémittent des deux côtés; la 
céphalalgie, l’insomnie, l'agitation et les rêvasseries noc- 
turnes, l’état saburral muqueux ou bilieux des voies diges- 
tives, la diarrhée, la congestion pulmonaire, l’hypertrophie 
de la rate, l’épistaxis même, tous ces symptômes sont 
communs aux deux affections. Sans doute la réaction fébrile 
est en général plus forte dans les fièvres rémittentes ; mais 


il est aussi fréquent de rencontrer un appareil fébrile 
intense, dès les premiers jours d’une fièvre typhoïde. Il ya 


d’ailleurs des fièvres rémittentes légères, bénignes, qui 


ont tout à fait les allures tranquilles de là dothiénentérie : 


au début. J'en ai précisément observé un grand nombre 
pendant cette épidémie, et voici dans quels termes je les 
décrivais dans mon rapport sur les maladies du mois 
d'août: « En même temps que les fièvres typhoïdes, nous 
avons observé un nombre relativement considérable d’em- 
“barras gastriques fébriles. Les malades présentaient à leur 
entrée les mêmes symptômes que ceux qui étaient attemts 
de fièvre typhoïde : céphalalgie plus forte la nuit que le 
jour, fièvre en général modérée mais continue, avéé exaspé- 
ralion vespérienne, embarras gastrique bilieux, avec ou 
sans diarrhée. Mais au bout de quelques jours, sous l’in- 
fluence de faibles doses de sulfate de quinine et d’un léger 
purgatif, tous ces symptômes disparaissentet le malade étai 
guéri. » 

Ces embarras gastriques fébriles, qui régnaient conjointe- 
ment avec les fièvres typhoïdes etavee Les fièvres rémittentes, 
n'étaient certainement que des fièvres rémittentes légères, 
mais Si légères que je n'avais pas osé leur donner ce nom. 

Ainsi, intense ou légère, la fièvre rémittente palustre 


ressemble tout à fait à une dothiénentérie commençante, et 
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réciproquement. Entre ces deux pyrexies comparées à cette 
phase de leur développement, je ne vois aucun signe diffé- 
rentiel certain, 

Dans une note insérée dans le Æecuerl in mémoires de 
médecine militaire, M. Netter place au premier rang des 
caractères propres à distinguer la dothiénentérie de la 
lièvre rémittente typhoïde, qu’il appelle improprement la 
fièvre typhoïde d'Afrique, comme si la vraie fièvre typhoïde 
y était inconnue, 1° l’arrivée récente en Algérie, 2°, au 
début, les accès irréguliers, incomplets, sans intermittence 
franche, 

Les chiffres que j'ai produits plus haut, sur la durée du 
séjour en Algérie des nulitaires qui ont été frappés par 
l'épidémie, montrent suflisamment, je crois, que le premier 
de ces deux caractères a bien peu de valeur. Quelle doit être 
d’ailleurs la durée de ce séjour intérieur? M. Netter la fixe 
à 6 mois. Or les derniers venus en Algérie de nos malades 
avaient déjà 9 à 10 mois de séjour au moment où ils furent 
atteints. 

Le deuxième caractère ne paraîtra pas mieux fondé, si 
l’on se rappelle ce que j'ai dit plus haut du début de la 
fièvre typhoïde, par de véritables et complets accès de 
fièvre. Ce mode d'invasion de la maladie n’est même pas 
rare en France. Ici il est naturellement plus fréquent. Du 
moment que la fièvre typhoïde peut se dévélopper en pays 
palustre, quoi d'étonnant qu'elle prenne le masque de 
l’endémie régnante ? 

D'ailleurs ce caractère de la séparation nette des accès 
initiaux, de l’iitermittence franche et complète est loin 
d’appartenir à ar les fièvres rémittentes. L'observation 
montre deux sortes de fièvre rémittente. L'une, qui survient 
chez les individus résidant en Algérie depuis plusieurs 
années et ayant déjà subi l’impaludation, commence par 
des accès de fièvre quotidienne ou double tierce, lesquels, 
par leur rapprochement progressif et leur imbrication, en- 
gendrent un mouvement fébrile continu rémittent : c’est 
l’hémitritée des anciens. L'autre, atteignant les nouveaux 
arrivés, procède d’une façon différente; elle débute d'emblée 
par un seul frisson suivi d’une fièvre continue, et les 
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recrudescences fébriles périodiques ne consistent que dans 
l'élévation de la température du corps, à la chute du jour 
et l'augmentation de la fréquence du pouls : point de 
frissons avant, point de sueurs après. Ici ni accès pro- 
dromique en quelque sorte, n1 intermittence franche, et 
pourtant la maladie est bien une vraie rémittente, car elle 
cède au sulfate de quinine absolument comme la première. 
Extendit curatio. 

Ainsi ni l’arrivée récente en Algérie, ni la netteté des 
accès, ni même l'assurance donnée par le malade qu'il a: 
eu antérieurement les fièvres, ne sont des signes diffé- 
rentiels certains. 

En présence de ces cas difficiles, quelle décision prendre? 
à quel moyen recourir pour sortir d’embarras ? 

Je n’en vois qu’un seul, c’est le sulfate de quinine. Ce 
médicament est véritablement, ici, la pierre de touche du 
diagnostic. 

Si c’est une fièvre rémittente qu’on a sous les yeux, elle 
disparaîtra, grâce à lui, en peu de jours. S'il s’agit d’une 
fièvre typhoïde commençante, on la verra continuer son 
cours et accuser de plus en plus ses symptômes pathogno- 
moniques. 2 | 

Cette manière de trancher la question ne semble pas tout 
à fait innocente à M. Netter, qui attribue au sel quinique 
la plus fâcheuse action sur la fièvre typhoïde et particu- 
lièrement sur les lésions intestinales. J'ai assez souvent 
administré ce médicament dans les circonstances précitées 
pour m être convaineu que cette action n’est nullement à 
redouter, Je n’ai jamais observé de perforations intestinales, 
et l’on a vu pourtant à quelles lésions graves j’ai eu affaire. 
Beaucoup de médecins en France, à la tête desquels je 
placerai le professeur Monneret, emploient journellement 
le sulfate de quinine dans le traitement de la fièvre typhoïde ; 


quelques-uns même en ont fait la médication exclusive de 


cette maladie et ont proclamé les excellents résultats qu’elle 
leur avait fournis. Il est bien permis, je pense, de conclure 
de toutes ces expérimentations que le sulfate de quinine n’a 
point sur les lésions intestinales l’effet irritant, destructeur, 
qui lui a été imputé. Si ce médicament a un inconvénient, 
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c’est de trop affaiblir le malade et de lui enlever une partie 
des forces dont il a besoin pour résister à la longue durée 
du mal. À ce point de vue, il est réellement dangereux de 
Padministrer longtemps à haute dose. 

Dans sa Clinique médicale de l'Hôtel-Dieu, M. le pro- 
fesseur Trousseau conseille, en présence des cas douteux 
spécifiés plus haut, d'attendre, avant d’administrer les pré- 
parations de quinquina, que la maladie soit mieux dessinée, 
que les symptômes caractéristiques de la fièvre typhoïde 
aient apparu. « En se conformant à cette loi, dit-il, on ne 
court pas le risque, lorsqu'on se trouve en face d'une 
dothiénenterie affectant au début les allures de la fièvre 
intermittente, de faire une médication intempestive et 
d’accuser le quinquina d’avoir changé en une maladie 
grave une fièvre qui d'ordinaire est sans gravité. » 

Si, en France, sur le théâtre où observe l’éminent pro- 
fesseur, l’expectation est sans conséquence sérieuse, à quels 
dangers n'exposerait-on pas les malades en pratiquant cette 
méthode en Algérie! N’aurait-on pas à craindre de les 
voir succomber si, au lieu d’une fièvre typhoïde, ils étaient 
atteints d’une fièvre rémittente? Dans le traitement des 
fièvres palustres graves, le succès n’est qu’au prix de la 
promptitude d’action. D'ailleurs n’a-t-on pas toujours à 
compter, en pays marécageux, avec l’imminence des accès 
pernicieux dans les fièvres négligées? 

L’expectation ici serait donc déplacée, dangereuse. Maïs, 
je vais plus loin, et je dis que la médication quinique est 
très-positivement indiquéé dans ces fièvres typhoïdes des 
contrées palustres, qui sont après tout des affections 
complexes. Si la maladie présente les allures des fièvres 
intermittentes, c’est que la fièvre intermittente est là, qu'elle 
chemine côte à côte avec la dothiénentérie. Et malheur à qui 
méconnaît la gravité de cette complication et l'urgence 
du traitement qu’elle réclame ! Des accidents terribles, 
de véritable accès pernicieux viennent bientôt lui démontrer 
son erreur. 

En définitive, que, pendant le règne d’une endémie 
palustre, l’on se trouve en présence d’une fièvre typhoïde 
simple régulière, ou d’une fièvre typhoïde rémittente, c’est- 
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à-dire compliquéè d’un élément paludéen, la médication 
quinique est de rigueur. | 

Elle fixera d’abord le diagnostic. Si la maladie n'est 
qu'une fièvre rémittente, elle l’emportera, ainsi que Je 
l'ai déjà dit, en quelques jours. Si c’est une fièvre typhoïde, 
elle la débarrassera d’une complication fâcheuse, diminuera 
l'intensité de la réaction fébrile et exercera une action sé- 
dative sur le système nerveux tout entier. 

Il est inutile d'ajouter qu'une fois l'épreuve terminée, 
le diagnostic fixé, le sulfate de quinine devra céder Île pas 
à d’autres médications plüs où moins appropriées à la 
nature et à la forme de la maladie, et que si l’on décide de 
continuer, comme je le crois nécessaire, l'usage de ce 
précieux remède, on ne doit plus l’administrer qu'à doses 
très-modérées. : 

Le mode de traitement de la fièvre typhoïde adopté et 
conseillé par M. Monneret me paraît être celui qui convient 
le mieux aux fièvres typhoïdes de l’Agérie. Par l'usage 
prolongé du sulfate de quinine à dose raisonnable, on tient 
en respect l'élément palustre, toujours prêt à lever la tête, 
et à porter au malade des coups d'autant plus terribles et 
dangereux qu’il est plus affaibli. 

Que dirai-je des autres moyens que j'ai employés dans 
. cette épidémie? J’ai eu recours à toutes les médications 
conseillées dans la fièvre typhoïde, excepté toutefois aux 
saignées générales, en les variant selon les cas; je ne crois 
pas leur devoir le moindre succès. J'ai eu lieu de me 
convaincre que les fièvres typhoïdes légères guérissent 
presque toutes seules et que celles qui sont véritablement 
graves ne se laissent guère mitiger par nos moyens théra- 
peutiques. Ce qui fait le succès de certaines médications, 
de certains remèdes, c’est la bénignité native de la maladie. 
Les épidémies graves entraînent toujours une forte mor- 
talité. 
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PERFORATION INTESTINALE ; PÉRITONITE AIGUE GÉNÉRALISÉE ; MORT. 
Par M. Lesprau, médecin-major de 4'° classe. 


P.:. (François), soldat aux dragons de l’Impératrice, 31 ans, consti- 
tution forte, tempérament sanguin, fut porté dans notre service, 
salle 5, n°5, le 7 janvier 4867 à neuf heures du matin, au moment où 
nous terminions la visite. Son père est mort à 65 ans à la suite d’une 
chute de cheval; sa mère a été enlevée à 52 ans par une fluxion de 
poitrine. Trois sœurs et trois frères très-bien portants, et dont laîné 
(un frère) est âgé de 40 ans. P.... exerçait la profession de maçon avant 
son entrée au service militaire (24 décembre 1865). Pas de maladies an: 
térieures, pas de lésions traumatiques. Le 5 janvier 1867, à huit heures 
du soir, P.... fut pris subitement, en allant à la selle, de douleurs très- 
vives à l’hypogasire. Les matières excrétées par l’anus avaient une 
consistance dure et une couleur jaunâtre ; miction à l’état normal, urines 
claires. Des vomissements se présentèrent aussitôt après la selle ; les 
douleurs de l’hypogastre se répandirent à tout l'abdomen et les traits se 
décomposèrent. P.... se coucha, et M. Grazietti, médecin-major du régi- 
ment, appelé immédiatement, fit appliquer des cataplasmes émollients 
sur l’abdomen et prescrivit une potion gommeuse opiacée à cinq centi- 
grammes. Malgré cette médication, qui fut répétée le lendemain 6 jan- 
vier, le facies resta décomposé, les douleurs abdominales étaient très- 
vives, les vomissements persistèrent et des frissons se présentèrent à 
plusieurs reprises. 

Voici l’état du malade au moment de l’arrivée dans notre service 
jace grippée avec une légère teinte cyanique ; peau froide ; 400 pulsa- 
tions dures, petites, serrées ; 29 inspirations courtes et bruyantes, sans 
bruits anormaux de la respiration ; voix faible et légèrement voilée ; in- 
tégrilé de l'intelligence ; langue sèche, étroite, légèrement rôtie, pas de 
météorisme: Ba plus légère pression à l’abdomen est très-douloureuse, 
surtout à l'hypogastre. Pas de matité aux fosses iliaques. Pas de selles 
depuis le 5 janvier à huit heures du soir ; urines claires, — Diète ; mor- 
ceaux de glace pour humecter la bouche ; trente sangsties à la région 
inférieure de l'abdomen. Une selle molle de couleur jaunâtre à deux 
heures et demie du soir; vomissements fréquents pendant la nuit, qui 
se passe sans sommeil ; miction à l’état normal. 

Le 8 janvier, à sept heures et demie du matin : facies grippé, 
98 pulsations dures, petites, serrées; 36 inspirations courtes; pas de 
bruits anormaux de la respiration ; voix cassée ; intégrité de l’intelli- 
gence ; tympanite ; doùleur à la pression sans matité à l’hypogastre et 
aux régions iliaques ; urines claires.— Diète; morceaux de glace dans 
la bouche ; cinquante sangsues appliquées deux par deux tous les quarts 
d'heure et placées sur toute la surface abdominale. 

. 8 janvier, à ung heure du soir : deux vomissements verdâtres de- 
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puis la visite du matin, pas de selles ; hoquet depuis onze heures du 
matin, Seize sangsues ont été appliquées depuis neuf heures du matin. 
Face grippée ; 9% pulsations, dures, petites, serrées; 22 inspirations 
courtes, présentant du hoquet toutes les dix inspirations ; voix faible, mais 
non cassée: intégrilé de l'intelligence. Continuation de Papplication 
des sangsues. 

8 janvier, à neuf heures du soir, une selle molle, jaunâtre, a eu 
lieu à quatre heures du soir ; face grippée ; 95 pulsations dures, petites, 
serrées ; 22 inspirations avec du hoquet toutes les sept inspirations ; pas 
de tympanite ; pas de matité aux régions iliaques ; lassitude ; intégrité 
de l'intelligence. — Vingt grammes d’onguent mercuriel double sur la 
région abdominale ; un quart de potion gommeuse contenant un déci- 
gramme d'extrait gommeux d'opium à prendre par cuillerées à café 
tous les quarts d'heure. Fer 

P...., qui s'était endormi vers minuit, fut réveillé à deux heures et 
demie du matin par le hoquet, qui dura cinq minutes ; mais il se ren- 
dormit ensuite jusqu’au 9 janvier à six heures du matin. Pas de vomis- 
sements ; pas de selles pendant la nuit. 

Nous le trouvâmes très-calme, le 9 janvier, à huit heures du matin : 
cependant le pouls présentait 90 pulsations dures, petites, serrées ; 
20 inspirations normales sans hoquet; gonflement des gencives ; tym- 
panite ; pas de douleur à la pression de la région abdominale; pas de 
matité aux régions iliaques ; intégrité de l'intelligence. — Diète; mor- 
ceaux de glace dans la bouche ; fomentations d’eau de sureau sur Pab- 
domen. 

Le hoquet et des vomissements de matières verdâtres reparurent à 
une heure du soir, se présentant à des intervalles irréguliers ; chaque vo- 
missement arrête le hoquet pendant un certain temps. Ces alternatives 
durent jusqu’à cinq heures du soir, moment à partir duquel le hoquet 
fut continu. Selles molles, jaunâtres, à six heures du soir, à une heure 
et à cinq heures du matin. Insomnie pendant toute la nuit. 

10 janvier, à huit heures et demie du matin : facies amaigri ; 105 pul- 
sations dures, petites, serrées ; 36 inspirations courtes, mêlées de hoquet 
toutes les trois inspirations; voix cassée; intégrité de l’intelligence. 
Pas de tympanite ; pas de douleur à la pression de l’abdomen; pas de 
matité aux régions iliaques. Le malade ne pouvait plus supporter la 
glace dans la bouche à cause du hoquet. — Diète; eau gommeuse glacée 
pour humecter la bouche; un quart de potion gommeuse contenant 
trois décigrammes de laudanum, à prendre par cuillerées à café tous les 
quarts d'heure. 

Le hoquet et les vomissements cessèrent à onze heures du matin; 
mais ils reparurent à quatre heures du soir. Insomnie pendant la nuit; 
miction facile ; urines claires. | 

11 janvier, à huit heures du matin : facies amaigri ; 410 pulsations 
dures, petites, serrées ; 35 inspirations courtes, présentant du hoquet 
toutes les deux inspirations; voix cassée et três-affaiblie ; intégrité de 
l'intelligence ; gonflement des gencives ; tympanite ; pas de douleur à la 
pression de l'abdomen; pas de matité aux régions iliaques. Douleur au 
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bras droit, dont les téguments sont tendus, sans rougeur. — Diète : 
eau gommeuse glacée pour humecter la bouche; un quart de potion 
gommeuse contenant deux décigrammes de laudanum, à preudre par 
cuillerées à café tous les quarts d’heure; dix grammes d’onguent mer- 
curiel double à étendre sur le bras droit. 

Le hoquet et les vomissements persistèrent toute la journée. Deux 
selles molles, jaunâtres, accompagnées de coliques, la première à trois 
heures, la seconde à sept heures du soir ; miction facile; urines claires ; 
insomnie. 3 

12 janvier, à huit heures et demie du matin : facies irès-amaigri : 
prostration ; intégrité de l'intelligence ; 120 pulsations dures, petites, 
serrées; 35 inspirations courtes avec des séries pendant lesquelles le 
hoquet se présentait à chaque inspiration et cessait après un vomis- 
sement ; éructations, tympanite ; pas de matité aux fosses iliaques ; pas 
de douleur à la pression abdominale ; tuméfaction du bras droit dont 
les téguments œdématiés donnèrent issue par des ponctions à une 
grande quantité de sérosité. 

Diète ; eau gommeuse glacée pour humecter la bouche ; un quart de 

potion gommeuse avec quatre grammes d'alcoolé de quinquina; cata- 
plasme arrosé d’eau blanche sur le bras droit. 
. L'intelligence se maintenait intacte, mais les forces diminuaient. Le 
hoquet persistait; la diarrhée se présenta à trois heures du soir, et les 
matières excrétées étaient noires; couleur due à la potion au quinquina 
et non à du sang ; insomnie. 

13 janvier, à huit heures du matin : facies très-amaigri et cyanosé, 
extrémités cyanosées ; 125 pulsations dures, petites, serrées ; 30 inspi- 
rations courtes avec hoquet presque permanent; tympanite; pas de 
douleur à la pression abdominale ; pas de matité aux régions iliaques ; 
éructations, selles fréquentes, diarrhéiques, de couleur noire ; le bras 
droit était très-gonflé, tuméfé, rouge et rénitent. Continuation de la 
potion à l’alcoolé de quinquina. 

L’affaiblissement fit des progrès rapides, les vomissements disparurent 
à onze heures du matin ; le hoquet persista ; le pouls radial disparut 
à huit heures du soir, et l'artère brachiale du côté gauche présentait 
80 pulsations filiformes. Le délire survint à neuf heures du soir, et P... 
mourut le {4 janvier, à une heure du matin. 


Autopsie, pratiquée le 15 janvier à neuf heures du matin.— Le ca- 
davre n’est pas amaigri. Le membre supérieur droit présente un gon- 
flement considérable qui s'étend depuis la région du coude jusqu’au- 
dessous de la région axillaire; sa circonférence présente 29 centimètres 
au niveau du coude et 30 centimètres à la hauteur de l'empreinte del- 
toïdienne, tandis que pour le bras gauche les mesures correspondantes 
donnent 26 et 24 centimètres. Par la section des téguments, on s'assure 
que celte tuméfaction est due à l’hypérémie et à l’œdème du tissu cel- 
lulaire sous-cutané, sans trace de suppuration. Les artères et les veines 
axillaires et humérales disséquées ne présentent pas de coagulum. 

Le cerveau et le cervelet réunis pèsent 1380 grammes, La substance 
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blanche du cerveau présente un léger pointillé. Le cérvelet est à l’état 
normal. Adhérences pleurales anciennes à la partie postérieure et laté- 
rale du côté gauche. Pas de lésions dans les poumons, si ce n’est de la 


congestion du lobe inférieur du poumon droit. Le cœur est à l'état 


normal; le ventricule gauche est vide; le ventricule droit COMENT 
quelques caillots fibrineux. 

La cavité abdominale offre des lésions remarquables; le-grand épi- 
ploon, épaissi et recouvert de fausses membranes de formation récente, 


est étendu sur les anses intestinales auxquelles il est fortement adhérent. 


Après l’en avoir séparé, on s'aperçoit que les mêmes fausses mem- 
branes recouvrent toute la séreuse de l'intestin grêle, agglutinent entre 


elles les anses intestinales et enferment au milieu de ces replis des col- . 


lections purulentes multiples et de dimensions peu considérables. Ce- 
pendant le cul-de-sac vésico-rectal contient un décilitre d’un liquide com- 
posé de pus mélangé à une matière d’un brun noirâtre. Cette matière est 
épanchée autour d’un orifice qui fait communiquer la cavité péritonéale 
avec l’intérieur de l’intestin. Cette portion de l'intestin grêle est rete- 
nue dans le fond du petit bassin par des adhérences assez résistantes : 
c’est l’extrémité inférieure de l'intestin grêle. La perforation, à con- 
tours réguliers, de forme arrondie, siége à 70 centimètres de la valvule 
iléo-cœcale : elle présente un diamètre de 7 millimètres. Les tuniques 
de l'intestin sont détruites au même niveau, et elles se réunissent sur 
les bords de lorifice qui sont en voie de cicatrisation : pas d’induration 
inflammatoire ; pas de saillie notable dans le tissu environnant. La mu- 
queuse de l'intestin ne présente pas d’autres lésions qu'une hypérémie 
de médiocre intensité s'étendant sur une longueur de 50 centimètres 
à partir de la valvule iléo-cœcale. Nulle modification des plaques de 
Peyer ni des follicules clos. L’intestin ne contient qu'une petite quan- 
tité d’un liquide brun-noirâtre de même nature que celui qui est épan- 
ché dans le péritoine. L’estomac est à l’état normal. 

Le foie offre sur sa face convexe quelques plaques graisseuses super- 
ficielles qui re pénètrent qu’à une petite profondeur de l’épaissenr du 
tissu. Il pèse 2061 grammes, et ses diamètres présentent les dimensions 
suivantes : le transversal, 23 centimètres ; le vertical, 9 centimètres, et 
l'antéro-postérieur, 47 centimètres. La rate est à l’état normal ; elle 
pèse 450 grammes; ses dimensions sont : longueur, 10 centimètres ; 
largeur, 8 centimètres ; épaisseur, 3 centimètres. Les reins présentent 
de la congestion de la substance corticale. Ils pèsent, le droit, 463 gr.; 
la gauche, 158 grammes. La vessie, qui est à l’état normal, contient 
3 décilitres d'urine claire. 


Réflexions chniques. — La péritonite suraiguë survenant 


tout à coup, et avec la prompte décomposition des traits, 
donne immédiatement l’idée de matières épanchées dans le 


péritoine. Cette opinion a été développée par Ch. Louis 


dans les Mémoires anatomo-pathologiques, 1826, p. 136, et 
par Chomel dans le Répertoire des sciences médicales, 18141. 
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Il n'avait pas été admis jusqu’à ces dernières années que 
P'ulcère simple de l'intestin occasionnât la perforation intes- 
tinale. 

Le Nouveau Journal de dires de chirurgie et de 
pharmacie pratiques, présente dans les numéros des mois 
de janvier et de février 1818 deux articles de M. J. Cloquet, 
sur les ulcérations intestinales et sur les perforations qui 
peuvent en être la conséquence ; mais les observations de 
cet auteur se: rapportent toutes à des ulcérations typhoïdes. 

Billard donne, à la page 558 de son Traité de la mem- 
brane muqueuse gastro- “intestinale dans l'état sain et dans 
l'état inflammatoire (1825), la description d’un ulcère 
simple cicatrisé de l'estomac, que l’on trouva à l’autopsie 
du professeur Béclard, qui mourut d’une affection cérébrale 
et qui s'était soigné avec succès pour une maladie inflam- 
matoire de l'estomac. Cependant les descriptions que Bil- 
lard fait des ulcères de lintestin ne sont pas concluantes 
au point de vue des ulcères simples de ces organes. 

Valleix, Guide du médecin praticien, 3° édit., 1850, 
t. HT, p. 44, pose en principe que l’entérite simple ne pré- 
sente généralement comme lésions anatomiques que la 
rougeur, la tuméfaction et le ramollissement de la mem- 
brane muqueuse et du tissu sous-muqueux. Îl dit cepen- 
dant avoir trouvé dans deux cas, chez des enfants atteints 
d’entérite, une ou deux petites ulcérations qui n'avaient pas 
de caractère particulier et qu'il n’a pas pu rattacher à la 
fièvre typhoïde. Le même auteur dit, à la page 38 du même 
volume : « Il est bien rare de voir la perforation succéder à 
un wlcère simple’ de l'intestin, et même il n’est nullement 
prouvé que dans les cas cités pour démontrer la possibilité 
du fait, il ne fût pas question d’ulcérations {yphoïdes ou 
tuberculeuses où cancéreuses. » 

M.Cruveilhiér explique, dans son Traité d'anatomie patho- 
logique, 1849, p. 179 et suivantes, comment l’inflammation 
entraîne l’ulcération en diminuant la force de cohésion des 
organes et en produisant la gangrène moléculaire. Cet au- 
teur fait remarquer que la forme ulcéreuse de l’inflamma- 
tion peut être locale ou générale et que l’ulcération peut être 
primitive ou être consécutive à une solution de continuité, 
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Les principesde l'anatomie pathologique rendaient admis- 
sible l’ulcère simple de l'intestin et par conséquent la pos- 
sibilité de la perforation intestinale consécutive à cet 
ulcère: aussi l'opinion contraire de Valleix a-t-elle été 
très-utile à la science, parce qu'elle a éveillé l'attention sur 
cette question. 

Nous devons à l’obligeance de M. le docteur Bablon la 
traduction de divers passages d’un ouvrage allemand qui 
s'occupe des ulcérations intestinales. Le sixième volume du 
Traité de pathologie et de thérapeutique spéciales, publié 
sous la direction de M. Virchow avec la coopération de plu- 
sieurs autres (Zandbuch der speciellen pathologie und the- 
rapie redigirt von Virchow. Erlangen 1864), contient à la 
page 307 un article de M. Bamberger sur le catarrhe aigu 
de l'intestin, article dans lequel nous remarquons les don- 
nées suivantes : « Le catarrhe aigu de l'intestin peut donner 
lieu à la formation d’ulcèresirréguliers, festonnés (ulcère 
catarrhal de Rokitanski) d’où résultent tantôt des perfora- 
tions, tantôt des rétrécissements cicatriciels de l’intestin. Ces 
ulcères sont presque exclusivement consécutifs à une irrita- 
tion locale (corps étrangers, concrétions fécales). On voit 
survenir, surtout dans l'intestin grêle, une inflammation 
de la muqueuse qui prend une grande intensité et même 
produit des ulcérations, après les brülures étendues de la 
surface cutanée. » 

Après avoir parlé des douleurs et de la diarrhée qui 
accompagnent les ulcérations intestinales, Bamberger 
ajoute : « La maladie peut pendant son cours rester tout à 
fait latente et se terminer subitement-par la mort, soit à la 
suite d’hémorrhagie, soit au milieu des symptômes de la 
péritonite. » 

Bamberger dit plus loin : « Dans certains cas, les symp- 
tômes de la maladie sont tellement insignifiants et tellement 
obscurs qu’ils ne sont remarqués ni par le malade ni par 
le médecin. La perforation semble survenir au milieu d’une 
santé parfaite et se montre comme le premier et le seul 
symptôme dont on ne peut ni connaître ni soupçonner la 
cause (par exemple dans les cas de fièvre typhoïde latente, 
d'ulcération de l’appendice iléo-cœcal, d’ulcère duodénal 
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perforant). Nous ajoutons, d’après le fait que nous venons 
d'exposer, « d’ulcère perforant de l’iléon. » 

La plus grande fréquence en Allemagne qu’en France 
des ulcères simples de l'intestin grêle tient probablement 
au genre de nourriture des Allemands. Ces ulcères ne sont 
cependant pas tout à fait inconnus en France. Nous trouvon 
- en effet dans la Pathologre interne de M. Grisolles, 9° édit., 
1865, t. 2, p. 405, le passage suivant : « S'il est vrai que 
dans la presque totalité des cas les perforations intestinales 
s'effectuent chez des individus souffrant depuis plus ou 
moins longtemps, il n’est pas moins incontestable que quel- 
quefois la même lésion surprend au milieu de toutes les 
apparences de la santé la plus parfaite; c’est ce que j'ai eu 
l'occasion d'observer trois fois. L’autopsie que j'ai pu faire 
dans deux de ces cas a prouvé que la perforation qui siégeait 
une fois dans le duodénum et dans l’autre à la partie infé- 
rieure de l’iléon, s’était opérée par les progrès d’une petite 
ulcération, la seule qui existât dans toute l'étendue des 
voies digestives, ulcération indépendante des diathèses 
tuberculeuse et cancéreuse, et qui ne s'était révélée pen- 
dant la vie par aucun trouble fonctionnel. » 

L’ulcère que nous avons trouvé dans l’iléon, à 70 centi- 
mètres de la valvule 1léo-cœæcale, rentre complétement dans 
les cas d’ulcères simples de l'intestin grêle avec perforation 
intestinale et péritonite aiguë généralisée, survenant au mi- 
lieu de toutes les apparences de la santé. 

Rien dans les antécédents de notre malade ne nous 
explique la cause de l’entérite localisée à la fin de l'intestin 
grêle ni la formation de l’ulcère. La perforation fut, sans 
nul doute, provoquée par les efforts de la défécation. 

Nous avons exposé tous les détails du fait clinique ; mais 
nous avions surtout en vue dans ce travail la démonstra- 
tion d'une péritonite aiguë généralisée, symptomatique 
d’une perforation intestinale, qui est survenue au milieu 
des apparences de la santé et consécutivement à un ulcère 
simple de l’iléon. : 
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NOTE SUR UN MODE PARTICULIER DE SIMULATION DE BALLON- 
NEMENT DU VENTRE; 


Par M. MoLARD, médécin-major de 1"° classe à l'hôpital du Dey. 


Bouley (Jules), âgé dé 28 ans, détenu à l'atelier de travaux publics de 
Ténès, entre à l'hôpital du Deyÿ le 6 mai 1864. 

Son billet porte pour diagnostic : Ascite. À la première visite, le 7 mai 
au matin, on constate en effet un développement assez considérable du 
ventre ; mais, tout d’abord, ce gonflement, par sa forme insolite, met en 
défiance sur la légitimité de son origine, et cette suspicion est augmentée 
par ce fait qu'il existe, entre la tuméfaction abdominale et l’état général 
du malade, un disparate qui choque et qui semble devoir éloigner l’idée 
d’une ascite consécutive à une affection des viscères abdominaux ou à 
un état de cachexie, comme c’est le cas Le plus fréquent. En effet, la 
nutrition du malade ne semble nullement altérée; il est fort, robuste, 
très-bien musclé ; l'examen méthodique des diverses cavités splanchni- 
ques ne fournit que des renseignements négatifs, et l’interrogation des 
commémoratifs exclut également la possibilité d’un état de cachexie 
quelconque. | | 
Nous allons voir qu’il n’y a pas lieu d’admettre davantage l'hypo- 
thèse d’une ascite essentielle et sthénique qui ne s’observe, du reste, 
que bien rarement; c’est ce qui résulte de la forme et de la configura- 
tion de l'abdomen, qui vient rendre aussi très-suspect le ballonnement 
que l’on constate. | 


Le développement porte en effet sur la partie supérieure et antérieure 
de l’abdomen, depuis la base du thorax, qui est élargie et qui semble 
avoir participé au développement anormal, jusqu’au niveau de l’om- 
bilic ; là, il cesse à peu près complétement. La partie moyenne de l’épi- 
gastre à l’ombilic est aussi développée que les parties latérales, les hypo- 
chondres; le tout forme, pour ainsi dire, un large plan résistant: 

Les flancs et les fosses iliaques ne participent pas au développement; 
le ventre n’est pas élargi dans la région des flancs, qui ne débordent pas, 
comme cela existe dans l’ascite, et sa partie antérieure, loin d’être dé- 
primée, comme dans l’ascite, de moyenne intensité du moins; est au 
contraire très-proéminente. On ne pourrait, d'après l'examen de Fab- 
domen, admettre l’ascite qu'en supposant aussi que l’accumulation de 
liquide aurait eu lieu très-rapidement ; on sait, en effet, que dans ce cas 
la paroi abdominale n'ayant pas été lentement distendue et réagissant 
contre l'effet du liquide, c’est la partie la plus faible, c’est-à-dire la partie 
moyenne et antérieure qui fait saillie, et l'abdomen parait globuleux ; 
mais cette hypothèse ne saurait être admise, puisque dans le cas qui nous 
occupe la forme du ventre n’est pas globuleuse, et que, de plus, il y a 
encore à considérer ce fait que si c’est la partie antérieure de l'abdomen 
qui fait saillie, ce n’est pas la partie moyenne, mais bien la partie tout 
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à fait supérieure, ce qui est contraire à toutes les idées admises sur le 
mode de formation et de collection-de liquide dans la cavité péri- 
tonéale. 

À la palpation, on constate que la partie du ventre qui est le siége du 
ballonnement est très-tendue ; la tension des parois est telle que le ventre 
paraît rénitent et ne se laisse déprimer que difficilement, phénomènes 
que l’on observe aussi dans le cas où l’épanchement s’est produit très- 
rapidement et avec abondance; tandis que dans les ascites qui se sont 
produites lentement, la rénitence ne devient notable qu’à l’époque où le 
liquide est très-abondant. 

Mais le siége même de cette rénitence exclut encore la possibilité 
d’une ascite considérable et promptement développée, puisqu'on ne la 
constate qu'à la partie supérieure de l’abdomen et qu’elle disparait, ou 
du moins diminue sensiblement, au fur et à mesure qu’on approche de 
Pombilie. 

Il n'existe aucun changement de coloration à la peau, et il est impos- 
sible de constater le moindre développement des veines sous-cutanées. 
Les manœuvres employées pour percevoir la fluctuation sont également 
restées sans résultat, et la percussion n’a donné qu’une submatité vague 
ou plutôt une sensation de résistance insolite, mais toujours à la partie 
supérieure du ventre, c'est-à-dire précisément dans le point où l’on 
constate habituellement le son clair des intestins refoulés en haut par le 
liquide. Les changements de position imposés au malade ne font nulle- 
ment varier ce phénomène, et, la percussion pratiquée, le malade étant 
couché alternativement sur l’un ou l’autre côté, ne révèle que la même 
sensation de résistance des parois abdominales et toujours dans les mêmes 
points. 

Du reste, aucun symptôme général, et absence de toute dyspnée. 

En présence de ces faits, discordance des phénomènes locaux avec 
l’état général, qui est excellent, et configuration insolite de l'abdomen, 
je pensai à une simulation, et je fis part de mes doutes à M. le médecin 
en chef, qui voulut bien nv’éclairer de ses conseils et m'indiquer qu'il 
avait déjà eu l’occasion de constater des cas de simulation analogues chez 
des individus jouissant de la singulière faculté de pouvoir, par une forte 
inspiration, refouler Le diaphragme vers la cavité abdominale, et amener 
un état de tension des muscles des parois de cette cavité, assez perma- 
nent pour pouvoir simuler un ballonnement du ventre, sans que, chez 
eux, la respiration ni la parole fussent le moins du monde gênées. 

La supercherie, s’il en était ainsi chez notre malade, devenait facile à 
reconnaitre en mettant le sujet dans une position qui ne lui permit plus 
de maintenir le repoussement du diaphragme. La première recherche à 
laquelle je me livrai fut de constater la manière dont le malade était 
couché et les rapports du corps avec le plan représenté par le lit. Un 
homme atteint d’ascite conserve le décubitus dorsal, et toute la région 
_ postérieure et inférieure du tronc (dorso-lombaire) doit reposer à plat, 

carrément, pour ainsi dire, et être en contact immédiat avec le plan sur 
lequel repose le corps; c’est ce que je pus constater d’une manière évi- 
dente sur un de mes malades atteint d’ascite et chez lequel le contact de 


30. 


468 SIMULATION DE BALLONNEMENT DU VENTRE. 


la région lombaire avec le matelas était tel qu’il eût été difficile de glisser 
la main, même à plat, sous le corps. Chez l’homme qui fait le sujet de 
cette note, je pus au contraire constater que la région lombaire formait 
une voûte bien marquée, dessinant un véritable are ou pont sous lequel 
je pus facilement passer non-seulement le poing fermé, mais encore tout 
le bras. C’était là un indice qui justifiait la suspicion de fraude. 

Je fis alors lever le malade, et, l’ayant invité à marcher, étant com- 
plétement déshabillé, je remarquai dans la déambulation une roideur qui, 
portant le corps en avant, devait avoir pour résultat d'augmenter la 
cambrure de la région lombaire et de faciliter la tension et la saillie des 
muscles abdominaux. 

Pour achever de le convaincre, je le fis suspendre par les mains à la 
traverse située au-dessus d’une porte et élevée de 2 mètres 25 au-dessus 
du sol, de manière qu’il fût obligé de quitter terre et de contracter éner- 
giquement les muscles des épaules, du thorax, des membres supérieurs, 
et que le diaphragme fût ainsi ramené dans un état forcé de redres- 
sement, 

Immédiatement la saillie abdominale disparut, le ventre tomba, et il 
nous fut facile de constater la parfaite mobilité et la souplesse des 
parois. 

Poussé à bout, le nommé Bouley s’avoua vaincu, et le lendemain il 
demanda sa sortie, avouant sa supercherie. Il fut surveillé à la prison 
où il était détenu, et M. le médecin-major chargé du service voulut bien 
me fournir, quinze jours après, des renseignements desquels il résulte 
que la maladie prétextée a complétement disparu, qu’il n’a pu constater 
une nouvelle augmentation de volume de l’abdomen, et que Bouley n’ac- 
cueillait ses visites qu'avec un déplaisir marqué, dans la crainte, proba- 
blement, de voir l'attention de l’autorité fixée sur la simulation qu’il avait 


tentée. : 

Dans le courant des années 1864, 1865, 1866, sept autres 
cas de simulation analogue furent constatés. 

Tous ces hommes appartenaient aux divers établissements 
pénitenciers militaires, qui fournissent les malades traités 
à l'hôpital du Dey, dans la division dite des consignés. Il 
y a lieu de penser que cette fraude était depuis longtemps 
exploitée par les détenus, qui se procuraient ainsi, par un 
séjour à l’hôpital, du repos et l’exemption des travaux 
auxquels ils sont soumis, Ce qui viendrait corroborer cette 
opinion, c’est que depuis le 26 mai 1866, et par conséquent 
depuis près d’un an, il n’a plus été constaté, à l'hôpital du 
Dey, du moins, de simulacre de ce genre. F0 

Les détenus se seronttenus pour avertis en voyant leurs 


tentatives de fraude démasquées, et auront renoncé à y 
recourir. | 
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J'ai cru devoir recueillir l’observation détaillée relative à 
Bouley, et résumer les annotations qui ont trait aux sept 
autres sujets, de manière à fixer l'attention sur un mode 
de simulation encore assez peu connu et qui n’est pas 
signalé, que je sache du moins, dans les traités usuels, et 
dont je n'ai trouvé l'indication que dans le Guide complet 
du recrutement par MM. Bost et Périer, sur l'indication 
de l’un de ses auteurs M. le médecin en chef de la division. 

L'instruction du 2 avril 1862 indique, $ 303, que le bal- 
lonnement du ventre a été quelquefois imité par des indi- 
vidus jouissant de la qualité fort rare d’avaler de l'air, en 
assez grande quantité pour produire un développement 
énorme du ventre. 

Il y a eu peut-être, dans quelques cas, confusion entre 
ce mode de simulation et celui que nous indiquons. Chez 
ces individus, en effet, le ballonnement tiendrait tout 
simplement à une distension de l’estomac, par la quantité 
d'air qu'ils auraient englouti, et une des premières consé- 


quences de ce fait semblerait devoir être une résonnance tym- 


panique à la percussion. Chez l’homme, au contraire, qui fait 
l’objet de cette note, nous avons constaté qu’il y avait plutôt 
submatité, c’est-à-dire diminution de la sonorité normale 
de la partie supérieure de l’abdomen. C’est qu’en effet voici 
ce qui s’est passé chez lui : 
. Dans l'inspiration profonde à laquelle il s’est livré, le 
diaphragme, en même temps qu il s’est aplati activement, 
a repoussé en bas et en avant, vers la région ombilicale, 
suivant la direction de son axe, les viscères abdominaux. 
Ceux-ci, à leur tour, ont poussé en avant la paroi abdomi- 
nale, qui jouit précisément, à cause de sa structure fibro- 
musculaire, d’une certaine élasticité. Aussi, à la suite de 
cette inspiration exagérée, le foie et l’estomac abaissés 
sont-ils venus se dégager au-dessous des côtes et ont-ils 
produit le soulèvement de toute la région, ce qui explique 
en même temps l’augmentation du volume du ventre et la 
diminution de senorité à la percussion, 

On sait du reste que, par l'exercice, l’homme peut 
modifier plus ou moins son type normal d'inspiration et, 
par exemple, faire suppléer la respiration pectorale à la 
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respiration abdominale, celle dans laquelle lagrandisse- 
ment de la poitrine a lieu aux dépens de l’abaissement 
exagéré du diaphragme et qui permet aussi de soutenir 
plus longtemps l'émission du son et reculer les inter- 
ruptions nécessitées par les besoins de l'inspiration : artifice 
fréquemment employé par les chanteurs. 


Je pense ne pouvoir mieux faire pour terminer, que 


reproduire ici l’article du Guide complet du recrutement 
relatif à ce genre de simulation. 
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« Tympanite, — La tympanite péritonéale, accident fort 
rare, a été quelquefois imitée par des individus jouis- 
sant de la faculté, fort rare aussi, d'avaler de l’air en 
assez grande quantité pour produire un ballonnement du 
ventre. » (Instruction du 2 avril 1862.) | 

« À l’occasion de cette forme rare de simulation, nous 
en pouvons signaler une autre, plus commune, puisque 
nous l’avons rencontrée souvent. 

« Des hommes exercés tirent de-ce mode de simulation 
des résultats véritablement surprenants: ils donnent à 
leur ventre des dimensions considérables. Ils obtiennent 
ce volume par le refoulement du diaphragme, au moyen 
d'inspirations d’abord très-étendues, mais après les- 
quelles le simulateur ne renouvelle plus que par très- 
courtes et assez rapides inspirations l’air contenu dans 
ses poumons, et par une exagération de la convexité 
antérieure de la colonne vertébrale à la région lombaire. 
La station est moins favorable à cette simulation que le 
décubitus dorsal. 

« Dans cette dernière position, il existe toujours sous le 
simulateur un pont sous lequel la main peut s'engager 


| derrière les lombes. : 


« Le simulateur refuse de souffler avec suite sur un 
objet qu’on lui présente; il perd $es avantages quand il 
doit faire, pour se baisser vers le sol, un grand mouve- 
ment de flexion du tronc en avant: ; quand, étant un 
il prend la position assise, 

€ La suspension par les mains serait encore là une 
excellente épreuve. La sonorité dans le cas qui nous 
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« occupe, n'est pas accrue à la région épigastrique comme 
« elle le serait par la déglutition d’ air. La forme du ventre 
« est aussi plus régulièrement augmentée que dans ce cas, 
« où l’accroissement de volume porterait surtout. sur la 
« partie de la paroi abdominale qui correspond à l'estomac. 

« La déglutition d'air peut avoir du succès devant un 
« conseil de révision où le simulateur se prépare pour un 
«instant donné; elle en aurait bien moins dans un 
« hôpital où l'examen peut être fait à l’improviste. Aussi 
« € "est à ce mode facile de simulation, que nous dénonçons, 
« qu'un simulateur réformé, que nous examinions dans 
« l'intérêt seul de nos études, a dû d’être prêt encore à 
« jouer son rôle devant nous alors qu’il devait se croire à 
« l'abri de toute recherche (1). » 


NOTE DE M. PÉRIER, 


Médecin en chef de la division d'Alger. 


Je puis ajouter deux faits récents, dont l’un véritablement 
démonstratif, à celui que vient de rapporter M, le médecin- 
major Molard : 


Le premier de ces faits est celui us zouave revenant du Mexique 
et proposé pour un congé de convalescence, motivé, comme il arrive 
toujours ici, dans l’espèce, par des accès de fièvre intermittente avec 
engorgement des viscères abdominaux. Cette observation n’a présenté 
rien de partis'1lièrement neuf. Le simulateur, sans doute averti du peu 
de succès qe pouvait avoir sa ruse devant nous, n’a pas insisté beau- 
coup. Il s’est tenu dans des limites assez restreintes; il nous dit, même, 
qu'il avait eu des fièvres, mais que ce n’était pas lui qui avait trouvé 
_que son ventre fût plus gros que de coutume. Probablement il avait été 
moins réservé devant d'autres, si nous en croyons le libellé de son cer- 
tificat de visite. Je l’ai signalé à son corps comme étant très-capable 
de faire son service. 

La deuxième observation, comme je l'ai fait pressentir, est très- 
curieuse. La démonstration de la simulation, son mécanisme ont été 
produits, naïvement, par l’intéressé, devant deux témoins très-compé- 
tents. J'avais près de moi, dans mon cabinet, un médecin allemand, 
M. le docteur Barriès, lorsque M. le médecin-major Ferraton s’y pré- 
senta, M ’annonçant qu'il voulait me montrer un des malades de son 
service des consignés qui, pensait-il, simulait un ballonnement du 
ventre. Je venais de recevoir l’avis qu’un nommé Montauriol, détenu du 


(1) Guide complet du recrutement, Bost et Périer. 
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pénitencier de D...., proposé pour être transféré à l'hôpital des conva- 
lescents de Porquerolles, devait être contre-visité par moi, à l’occasion 
de cette proposition; c'était le malade que, de son côté, M. Ferraton 
désirait me présenter. 

Je proposai à M. le docteur Barriès de retarder de quelques minutes 
la visite qu’il devait faire à notre hôpital, promettant de lui montrer 
quelque chose que, probablement, il ignorait, surtout étant médecin civil. 

Montaurioi se déshabilla devant nous avec assez d’indifférence. Ses 
chairs étaient fermes, de belle couleur, sans amaïigrissement, sa langue 
légèrement blanchâtre ; pas d’autres symptômes morbides appréciables 
à l'inspection. La cambrure de ses reins était caractéristique de la simu- 
lation que nous recherchions; mais, par la projection du ventre, par le 
refoulement du diaphragme, il ne présentait rien d’excessif. Invité à 
souffler avec suite sur un objet que je lui présentai, il le. fit avec une 
bonne volonté assez apparente ; engagé à ramasser des objets placés à 
terre devant lui, il le faisait, mais en fléchissant seulement les articula- 
tions coxo-fémorales, laissant au tronc sa rigidité, ce qui lui donnait, 
Comme aux autres simulateurs de son genre, un air de gaucherie. 

La démonstration ne me paraissait pas suffisante pour une personne 
étrangère à cette étude, quoique l'examen du prétendu malade montrât 
bien que rien ne justifiait chez lui les termes du certificat de visite 
établi à l'hôpital de D..., où il est dit : « atteint de fièvre intermittente 
€ chronique (cachexie palustre) pour laquelle tous les moyens mis en 
« usage depuis plus de six mois n’ont amené aucun résultat satisfaisant. » 

Croyant que Montauriol hésitait à produire ses moyens de simulation 

Parce qu'il savait être découvert, je lui dis, en frappant doucement et à 
plusieurs reprises sur son ventre : « Montrez-nous ce que vous pouvez 
faire. » 
Tout à coup Montauriol, répondant à notre appel, fit une profonde 
inspiration, augmentà brusquement la cambrure de ses reins; son 
ventre doubla de volume. Au premier moment, la partie antérieure de 
l'abdomen qui répond aux museles droits résistant plus que les parties 
latérales, entre le bassin et les fausses côtes, se produisirent deux reliefs 
représentant l’enflure des joues d’un homme qui embouche la trompette. 
L'effet de cette manœuvre fut irrésistible pour ceux qui en furent les 
témoins. Ce qui n’était pas moins curieux, C'était le calme du simula- 
teur, qui s'en allait persuadé qu’il nous avait administré la preuve com- 
plète du besoin qu’il avait d’être évacué sur l'établissement de conva- 
lescents de Porquerolles. | d 


URÉTHROTOMIE INTERNE ; 


Par M. Sonxrer, médecin-major de 4rt classe, à l'hôpital militaire de 
Strasbourg. | 

Le Recueil de mémoires de médecine, de chirurgie et de 

pharmacie militaires a publié, en 1860, un intéressant tra- 
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vail de M. Gaujot, professeur agrégé au Val-de-Grâce, sur 
l’uréthrotomie interne, pratiquée à Strasbourg avec un succès 
constant par M. l'inspecteur Sédillot. Tous les journaux de 
médecine ont fait connaître à l’envi de nombreuses observa- 
hons de rétrécissements de l’urèthre guéris par ce mode de 
traitement; enfin M. Maurice Perrin, médecin-major de 
1° classe aux Invalides, en exposant à la Société de chirurgie 
de Paris (1865) le résultat de ses propres observations, a 
donné, dans un rapport remarquable, le résumé de l’état 
actuel de la science sur cette question, et a prouvé, par des 
statistiques rigoureusement établies, que l’uréthrotomie 
interne paraît devoir être préférée, comme méthode géné- 
rale, à la dilatation progressive, méthode éminemment rou- 
tinmière et impuissante, 

- Eh bien, le croirait-on ? malgré l'évidence des faits, l’uré- 
throtomie interne est encore aujourd’hui considérée, par 
bon nombre de chirurgiens, comme un moyen de traite- 
ment insuffisant et dangereux, dont on doit restreindre 
l'application à des cas exceptionnels. 

À quoi tient cette espèce d’ostracisme qui pèse sur une 

. opération devenue si simple? Est-ce parce qu’on peut lui 
opposer la dilatation? Maïs chacun sait que c’est une mé- 
.thode palliative ét retardataire qui ne tue pas, il est vrai, 
mais qui laisse trop souvent mourir ceux qu’elle ne guérit 
pas. Faut-il incriminer ses débuts orageux, assombris par 
des revers dus à l’imperfection d’instruments barbares ? Ou 
bien est-ce parce qu’elle $erait inculpée d’avoir végété 
trop longtemps à l'ombre du spécialisme ? Nous ne savons. 
Mais quelle que soit la cause de ce discrédit immérité, 
nous croyons qu'ilest du devoir de chacun d’apporter son 
faible contingent d'observations afin de convaincre les 
oppositions systématiques, d'entraîner les irrésolus, et d’af- 
fermir les convictions chancelantes. 

Nous pensons que les six observations qui suivent, pra- 
tiquées avec succès pour rétrécissements traumatiques, 
fibreux, anciens, réfractaires à toute tentative de-dilatation, 
seront de nouveaux titres de recommandation pour cette 
opération, qui aspire à prendre ses lettres de naturalisation 
dans le monde chirurgical. 
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Ire OpservarTion. — Le nommé Allary, 27 ans, cavalier au 6° esca— 


dron du train des équipages, entre dans notre servie, le 24 juin 1865, 
pour un ancien rétrécissement compliqué de cystite chronique. 

À 18 ans, il contracte une uréthrite dont il n’a jamais été compléte- 
ment guéri, et qui a été suivie d’un rétrécissement progressif, au poiut 
qu’en 1863 il est obligé de faire des eflorts inouïs pour expulser un 
maigre jet d'urine. 

En août 1864, à la suite d’une longue étape dansles Vosges, il ressent 
tout à coup, après de copieuses libations, une vive irritation dans le 
canal, suivie de rétention complète d'urine. Un médecin civil, en vou- 
lant le sonder, fait fausse route sans pénétrer dans la vessie, détermine 
une hémorrhagie assez abondante qui permet une miction incomplète. 
Mais, à partir de ce jour, il a vu son affection revêtir une plus grande 
gravité, le rétrécissement augmente encore, au point qu’il.est obligé de 
s’accroupir et de faire des efforts inouïis pour obtenir un jet filiforme et 
tortillé, Plus tard, les urines sont devenues troubles, glaireuses (cystite), 
il a ressenti des douleurs gravatives à la région hypogastrique et 
périnéale, 

À son arrivée à l'hôpital, nous constatons avec une bougie olivaire 
de 3 millimètres un rétrécissement très-bien dessiné à 15 centimètres, 
puis un autre à 19, maïs bien moins accentué. | 

Aussitôt après avoir traité la cystite par quelques applications de 
sangsues au périnée, les préparations de térébenthine, bains de siége, etc., 
nous essayons la dilatation progressive, mais nous trouvons là un tissu 
imperméable tout à fait réfractaire, qu’on ne parvient pas à dilater. 
Après chaque tentative, une réaction douloureuse, fièvre intermittente 
grave, survient; la sensibilité du canal, bien loin de s’émousser, s’exalte, 
et l’urèthre rejette avec force l'instrument, qui ne pénètre plus. 


Devant de telles difficultés, il nous semble imprudent de vouloir 


persister dans cette voie : aussi lui proposons-nous l’uréthrotomie in- 
terne, qu’il accepté avec empressement, bien décidé à ne pas rentrer 
dans ses foyers avec une infirmité qui, après avoir altéré sa santé, est 
pleine de menaces pour l’avenir. : tr 

L'opération est pratiquée le 21 juillet, en présence de MM. Bizos et 
Foulquier, élèves de santé militaire. Rien de particulier à signaler ; 
mais, en voulant faire pénétrer une bougie de 6 millimètres, nous 
sommes arrêté par le deuxième rétrécissement, que nous opérerons dans 
une autre séance, très-satisfait de cette opération, que nous pratiquons 
pour la première fois. 

Le malade est laissé en repos : bains de siége, bourgeons de sapin 


pour boisson ; une bougie de 4 millimètres est passée, mais sans être . 


tolérée; frictions belladonnées au périnée. 

Trois jours après nous introduisons l’uréthrotome droit jusqu’à 
19 centimètres ; une section de 1 centimètre est faite d'avant en arrière ; 
un peu de sang s'écoule, et, immédiatement, nous passons sans diffi- 
culté une bougie de 6 millimètres ; l’opéré urine à plein jet. On prescrit 
le sulfate de quinine comme prophylactique. At | 


Ne 
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Ténesme vésical très-douloureux dans la journée ; l'instrument est 
reliré. 

25 juillet. Nuit bonne, urine bien, avec un sentiment de brûlure : on 
passe tous les jours la bougie avec recommandation de la garder une 
heure ; régime lacté ; infusion de bourgeons de sapin; un bain; lini- 
ment Camiphré Opiacé. 

Les jours suivants, son état s'améliore, les urines sont plus claires, 
lirritabilité uréthrale s’émousse et tolère plus facilement les bougies à 
demeure, pas d’incontinence d’urine, bon appétit, sommeil excellent; 
enfin, il sort le 17 août complétement guéri et de sa cystite et de son 
rétrécissement, après nous avoir bien promis de passer une bougie tous 
les quatre ou huit jours, et de continuer ainsi pendant plus d’une 
année ; car nous pensons que l’urélhrotomie interne n’est réellement 
efficace qu’à la condition expresse de maintenir écartés les bords des 
lèvres de la section, afin d’empècher la rétraction du tissu inodulaire. 

Nous avons voulu laisser au temps le soin de rendre certaine une 
guérison qui n’était qu'à l’état virtuel. Dix mois après, nous avons écrit 
à notre opéré : à peine rentré dans ses foyers, ilse garde bien de rien 
faire, délaissant nos conseils comme superflus ; et, puis, les difficultés de 
se sonder au village, où l’on est soumis à une espèce de surveillance 
inquisitoriale ; enfin, il urinait si bien qu'il ne supposait pas que le 
rétrécissement dût se reproduire jamais. Il reste donc cinq mois dans 
une parfaite sécurité ; mais le jet diminue insensiblement de volume, 
et, sur le conseil d’un médecin, il est obligé de se passer tous les cinq 
jours une bougie de 4 millimètres. Il se trouve done condamné par sa 
faute à se contenter d’uriner avec un canal de calibre diminué, 


Ie ORSERYATION. — L...., 30 ans, fusilier au 33° régiment, sans autre 
antécédent morbide qu’une uréthrite datant de huit mois, entre dans 
notre service, le 7 février 1866, pour y être traité d’un rétrécissement 
qui date depuis cette époque. 

On constate, à 13 centimètres, un rétrécissement qui laisse passer 
avec difficulté une bougie de 2 millimètres, dont on ne peut augmenter 
le calibre sans donner lieu à d’atroces douleurs, ténesme, fièvre, etc. 


Enhardi par notre premier succès, nous l’opérons le 15 février. Pas 
d'accidents, hémorrhagie insignifiante; on passe immédiatement une 
bougie de 7 millimètres, qu’il ne peut garder que jusqu'au soir. Jet 
robuste et volumineux ; violent accès de fièvre avec un frisson qui 
dure trois heures. 

16 février. Insomnie; miction douloureuse ; on replace la sonde, qui 
est tolérée pendant quatre jours; le sulfate de quinine est donné par 
précaution, et la fièvre n’a plus reparu. L’uriné passe entre le canal et 
l'algalie, et s’infiltre dans le tissu cellulaire de la verge et du scrotum 
tuméfié. ; 

Traitement : bains de siége, fomentations au quinquina, compression 
légère. * | ra | 

17. Rien à signaler ; rougeur phlesmoneuse; un peu de fièvre. 
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18. Abcès périnéal qui s’ouvre et laisse écouler un peu de pus de 
bonne nature, mêlé de queiques gouttes d'urine et de sang : injection 
de Quinquina dans le trajet fistuleux. 

19. Bon sommeil; amélioration; la plaie se déterge ; pas de gangrène 
du tissu cellulaire, malgré le passage de l’urine à travers Je trajet. 

20, 21. La plaie se rétrécit chaque jour. 

Inutile de fatiguer, par une description quotidienne et fastidieuse, 
l'attention du lecteur ; qu’il lui suffise de savoir que chaque jour l'ori- 
fice de la plaie diminue et que, vers le 45 mars, elle est complétement 
fermée ; on passe alors une bougie de 7 millimètres parfaitement libre et 
bien supportée. Erections dans la nuit, réprimées par les préparations 
camphrées et les lavements laudanisés. 

Sorti le 25 mars complétement guéri ; revu le 1°" juin suivant, il se 
passe tous les quatre jours avec facilité une bougie de 7 millimètres de 
diamètre et urine très-facilement. 

Les nouvelles recentes que nous venons de recevoir constatent un 
succès définitif. 


ITI° OBsERvATION. — Ch. (Jean-Baptiste), 35 ans, 39° régiment, 
nous est envoyé de l'hôpital militaire de Belfort, le 40 mars 1866, pour 
rétrécissement infranchissable du canal de l’urêthre. 

La première uréthrite qu’il contracte, en 1857, est cordée, avec mic- 
tion très-douloureuse et presque impossible. Sur le conseil d’un cama- 
rade il se décide à briser, par un vigourenx Coup de poing appliqué sur 
le pénis placé sur une table, cét obstacle qui s'oppose à la miction : le 
but fut largement atteint, la verge se redressa, mais, en même temps, 
il ressentit une douleur atroce suivie d’hémorrhagie. 

Six mois après, il est pris d’une rétention d'urine qui dure quarante- 
huit heures, dont le médecin de son régiment triomphe en introduisant 
une bougie qui, sans pénétrer, donne Tieu à un écoulement de sang et 
permet l’émission de plus d’un litre d’urine. 

Il entre à l'hôpital de Versailles, où il est traité pendant trente-huit 
jours pour une simple uréthrite. 

En septembre 1858, son régiment se rend à Lille, et, après la pre- 
mière étape, il s'aperçoit qu’il ne peut plus pisser que goutte à goutte, 
toujours avec un sentiment de ténesme très-douloureux ; c’est alors qu’il 
se procure une petite bougie de 3 millimètres, avec laquelle, à chaque 
pause, derrière les murs, le long des buissons, dans les latrines, il se 
sonde pour obtenir quelques gouttes d'urine sans avoir jamais pénétré 
dans la vessie. 

En 1859, son régiment est dirigé sur Brest; mêmes difficultés, mêmes 
manœuvres, mêmes angoisses dans cette longue route mesurée par des 
douleurs intolérables sans trève ni merci. 

A peine arrivé, ilserésigne bien malgré lui à entrer à l’hôpital. Après 
avoir Calmé cette irritabilité uréthrale, on finit, après quarante-neuf jours 
detraitement, par faire passer, à travers cette stricture, une bougie de 
3 millimètres ; mais dès qu’on veut introduire un calibre plus volumi- 
neux, on détermine des douleurs vives, avec ténesme, fièvre grave ; de 
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manière qu’en voulant produire une amélioration, on aggrave sa posi- 
tion, on tourne dans un cercle vicieux sans issue vers la guérison. 

. De Brest à Tours, en 1863, la route est assez facilement parcourue, à 
la condition expresse de se sonder souvent ; mais, à son arrivée, il est 
pris de rétention d'urine compliquée d’orchite, qui nécessite son entrée 
à l'hôpital. 

Depuis cette époque, aucune sonde, même filiforme, n’a pu pénétrer ; 
mais chaque jour il s’introduit souvent sa bougie, qui, par sa présence 
en face de l’angustie, semble soutirer l’urine goutte à goutte; aussi 
met-il d'habitude plus d’une demi-heure pour vider la vessie. La nuit, 
il est obligé de se lever sept ou huit fois, et bien souvent il est pris d’in- 
continence d'urine par regorgement, et devient un sujet de dégoût pour 
ses camarades ; il a parfois des érections fatigantes el, dans le coït, il 
éprouve des sensations pénibles, des jouissances sèches, si l’on peut s’ex- 
primer ainsi, c’est-à-dire quel’émission du sperme ne se fait qu'après, 
et encore d’une manière imparfaite. 

C’est alors que voyant son mal s’éterniser sans lui laisser entrevoir 
même l'espoir d’une guérison, s’aggraver même par des douleurs hypo- 
gastriques, suivies d’urines muco-purulentes annonçant un commen- 
cement de cystite ; d’un autre côté, ne voulant pas rentrer dans ses foyers 
avec une infirmité pleine de menaces et qui chaque jour pose la question 
de vie ou de mort, il est venu à Strasbourg, bien décidé à en finir avec 
cette affection qui dure depuis sept ans; et, malgré tout le mal qu’on 
Jui a dit de l’uréthrotomie, il préfère courir les chances d’une opération, 
dont sans doute on a grossi les dangers, que de supporter une pareille 
existence Hope avec la santé, et qui a profondément affecté son 
moral. 

À notre premier examen, le 10 mars, nous constatons un rétrécisse- 
ment fibreux, qui commence à 11 centimètres du méat, et qui s’étend 
vers la région prostatique. On sent l’urêthre plus volumineux, avec des 
nodosités saillantes, moniliformes, dur comme une baguette de fusil 
enclavée dans la rainure des deux corps caverneux. Il s’est formé là des 
dépôts plastiques, un tissu inodulaire avec des irradiations plus ou 
moins profondes dans le corps spongieux ; hypertrophie de la prostate. 

Une bougie de 3 millimètres, introduite, s’engage dans un rétrécis- 
sement très-rétractile, qui la retient comme si elle était prise dans un 
étau. Sur notre recommandation, il la garde une heure; le lendemain 
et les jours suivants, même manœuvre. Bains, frictions belladonnées, 
préparations de térébenthine. Chaque jour notre bougie, par son contact 
permanent et énergique contre la stricture, finit par la pénétrer de 
quelques millimètres, moins par dilatation que par usure, de manière 
qu’au neuvième jour le but que nous nous proposions d'obtenir était 
atteint, nous avions pénétré dans la vessie. Enhardi par ce succès ines- 
péré, nous avons essayé d'introduire un calibre plus volumineux, mais 
des accidents graves survenus aussitôl nous ont fait abandonner de suite 
ce mode de traitement. 

L'opération a lieu le 5 juin 1866, en présence de MM, Landois, Rous- 
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seau et Annesley, élèves de santé militaire. Aussitôt que l'instrument 
est arrivé sur le rétrécissement, on fait marcher la lame d’environ 
2 centimètres : mais la stricture interrogée nous indique qu'elle s'étend 
plus profondément, la lame chemine encore de 2 centimètres. et demi ; 
cette section ne suffit pas encore, et Cependant nous sommes à 17 cen— 
timètres, la verge peu étendue; et, chez un homme de. petite taille, 
nous devons être à la région prostatique. Le malade, lui-même, semble 
encourager notre hésitation ; une troisième fois l’instrament s’avance 
leritement de 2 centimètres dans ces régions profondes jusqu’à résis- 
tance vaincüe : l'opération était terminée, nous avions donc pratiqué 
une section énorme de 6 centimètres et demi à travers des organes im- 
portants, prostate, col de la vessie : c’était une large porte ouverte à 
l'infiltration urineuse, et qui cependant n’a donné lieu qu'à une hémor- 
rhagie insignifiante, en supposant qu'il ne se soit pas écoulé beaucoup 
de sang dans la vessie. 

Pour conjurer des accidents prévus, une sonde-bougie de 7 mili- 
mètres est introduite et fixée à demeure, l’opéré urine immédiatement. 

Prescription : Quart, côtelette, légumes frais, boissons émollientes, 
deux bains de siége, sulfate de quinine, 0,5; frictions belladonnées au 
périnée. 


6 juin. Bon sommeil, pas de réaction, peu de douleur en urinant : 
même traitement, même régime. 

7. Nuit excellente, urine cinq ou six fois dans les vingt-quatre heures 
par la sonde laissée à demeure; quelques caïllots de sang sont rendus 
avec les urines ; même traitement. 

8 juin. Assez bon sommeil ; urines sanguinolentes chargées de eaillots 
diffluents ; ténesme vésical : injections émollientes tièdes dans la vessie 
par la sonde toujours laissée à demeure ; bains de siége; tisane de 
bourgeons de sapin. 

9 juin. Nuit agitée, ténésme, urines sanguinolentes contenant des 
caillots fibrineux, pas de fièvre, pas de douleur au périnée. On retire [a 
sonde, qui est restée quatre jours ; injection dans la vessie d’une solution 
étendue de tannin; sulfate de quinine, 0,5 ; térébenthine à l’intérieur, 
4 grammes. 

10 juin. Excellent sommeil ; pas de fièvre ; ténesme après là miction ; 
incontinence d'urine produite sans doute par une légère paralysie du 
sphineter consécutive à une distension exagérée, peut-être bien aussi 
déterminée par la section de ses fibres voisines du col vésical. Potion de 
sirop de morphine, 20 grammes; un grand bain. 

41 juin. Amélioration, bon sommeil, le ténesme a disparu ; urines 
abondantes, claires, sans dépôt fibrineux, sans cuisson, toujours un peu 
d'incontinence. Une bougie de 7 millimètres est passée sans donner lieu 
à aucune douleur : même régime, même traitement. 

12, 13, 14, 15. Rien de spécial à signaler que des érections fati- 
gantes pendant la nuit : camphre, 0,5 , et lavement lavdanisé, 20 gouttes. 

16, 17, 18. L’incontinence a disparu : il garde tous les jours, pendant 


“trois quarts d’heure, une bougie de 8 millimètres. Les érections n’ont 
pas persisté. 
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21 juin. Sort radicalement guéri : les nodosités qu’on sentait le long 
du canal de l’urèthre ont disparu. Trois mois après il nous écrit qu’il 
continue d’aller très-bien et qu'il urine très-facilement, 


IV° OBsERvATION. — L.... (Alexandre), 28 ans, engagé volontaire au 
16° bataillon de chasseurs à pied, est admis dans notre service, le 98 juin 
dernier, pour rétrécissement infranchissable de dre compliqué de 
cystite. 

En 1851, il contracte une uréthrite, qui n’a jamais été guérie d’une 
manière définitive. 

En 1862, à la suite de grandes manœuvres au camp de Châlons, par 

une chaleur excessive, il est pris tout à coup de rétention d'urine, qui 
dure quarante-huit heures ; il se rend enfin chez son médecin, qui pra- 
tique le cathétérisme, sans toutefois pénétrer dans la vessie. Un demi- 
verre de sang, en s’écoulant, dégorge la turgescence des parties et per- 
met à l'urine de s’écouler (3 verres) ; à partir de ce jour, dit-il, il est 
atteint d'incontinence d'urine. 
_ Cette infirmité dégoütante, surtout pour un soldat et incompatible 
‘ävéc les exigences du service militaire, lui suscite toutes sortes d’en- 
nuis. On croit à une incontinence simulée, aussi lui impute-t-on toutes 
les dégradations de matelas et pantalons. 

En 1863, il reste quatre mois à l'hôpital de Vincennes : après plu- 
sieurs tentatives infructueuses de cathétérisme, après ün traitement 
värié, douches froides au périnée, belladonne à l'intérieur, bains répétés, 
il est envoyé en convalescence de trois mois, sans que sa position se 
soit en rien améliorée ; disons plus, il s'aperçoit que ses urines déposent 
et qu’il est atteint de eystite. 

Comme son état ne fait que s’aggraver, il entre plusieurs fois à l’hô- 
pital militaire de Toulouse, où il est resté quinze mois en convales- 
cence. De retour à son bataillon, il est envoyé, en janvier 4865, à l’hô- 
pital de Toulon, où il ne reste qu’un mois et demi. Cathétérisme im- 
possible ; bains. 

Renvoyé à son bataillon pour y être réformé, il reste Six moïs à la 
caserne à rien faire, dit-il, qw à pourrir des matelas comme un gâteux ; 
en quinze jours, on lui impute pour #4 fr. 50 c. de dégradations. 

Le 26 août 1865, nous le trouvons à l’hôpital de Strasbourg, service 
des blessés, où il reste trois mois et demi. Comme il est fortement soup- 
çonné de simulation (à part l'impossibilité du cathétérisme, tout le fai- 
sait supposer), on lui applique à différentes reprises des cautérisations 
énergiques au périnée, dans le double but de le guérir de son infirmité, 
et du désir d'obtenir un congé de réforme. 

Malgré ce traitement héroïque, aucune amélioration ne se dessine. 
Strangurie, incontinence, cystite grave, moral profondément affecté: 
désigné pour un congé de convalescence de trois mois, il en reste six à 
Toulouse, d'où il est renvoyé à son corps pour y être définitivement 
réformé. | 

Mais, avant d'en venir à cette extrème mesure, M. Hériot, médecin 
aide-major, nous l'adresse avec cette note : « Rétrécissement de l’urèthre, 
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rétention d'urine, pisse par regorgement, est entré à différentes reprises 
dans les hôpitaux, et les nombreuses tentatives qu'on a faites sont 
restées sans succès ; il demande à étre proposé pour la réforme. » 

Ainsi voilà un homme, une non-valeur, qui depuis quatre ans, non- 
seulement n’a fait aucun service, mais qui, après avoir été renvoyé des 
hôpitaux en convalescence et de là à son corps, où il traine dans les 
casernes, demande à être réformé pour une infirmité qui est un sujet 
de dégoût pour ses camarades et de profond désespoir pour lui-même. 

Aussitôt son entrée, il nous raconte, en nous montrant l’urinoir en 
caoutchouc qu’il porte attaché à la cuisse, toutes les souffrances phy- 
siques et morales qu'il a endurées, et demande, avec instance, à être 
opéré. Je prescris six sangsues au périnée, un grand bain, frictions 
mercurielles belladonnées. 

Le lendemain une bougie filiforme, introduite lentement, rencontre 
une fausse route à 10 centimètres, paroi inférieure, qu'on ne peut 
éviter ; après plusieurs tentatives patientes avec des bougies tortillées, 
coudées vers la pointe, introduites lorsqu'il vient d’uriner, après avoir 
retenu les urines en pinçant le gland comme pour dilater le canal, nous 
parvenons à faire passer (1° juillet) une bougie filiforme qui signale, 
outre la fausse route susmentionnée, un rétrécissement difficile à fran- 
chir, situé à 6 centimètres plus loin. 

2 juillet. Après quelques tâtonnements, une bougie de 1 millimètre 
et demi passe, non sans une vive douleur; et cependant il peut la 
garder une heure, urine après à jet tortillé un peu plus volumineux ; 
bains répétés. - 

3, 4, 5, 6, 7. On passe tous les jours la bougie, qui détermine des 
accidents fébriles assez intenses; urines ammoniacales visqueuses : sul- 
fate de quinine, 0,5 ; té rébenthine, 2 grammes ; tisane de bour geons de 
sapin ; bains ; frictions belladonnées au périnée. 

8. La cystite était améliorée; l’opération est pratiquée en présence de 
son médecin et d’un grand nombre d'élèves de santé militaire. Rien de 
particulier à signaler ; hémorrhagie insignifiante ; la stricture mesurait 
10 centimètres et demi; immédiatement j'introduis une sonde en 
caoutchouc de 7 millimètres. Léger ténesme calmé par un grand bain ; 
des frictions camphrées opiacées; potion antispasmodique ; la sonde 
reste en place pendant trente-huit heures ; un peu d’urine s’est écoulée 
entre elle et le canal. 

9 juillet. Très-bonne nuit; urine à plein jet et rend quelques caillots 
fibrineux ; frisson qui dure une demi-heure, malgré le sulfate de qui- 
nine que, par précaution, J'avais prescrit la veille. 

10. Bon sommeil ; amélioration ; satisfaetion morale ouai r + 
urines transparentes ‘sans aucun sédiment. 

11, 12, 13, 14. Rien à signaler qu’une épididymite légère, qui dispa- 
rait au bout de trois Jours. 

Du 15 juillet au 1° août, il passe tous les jours une bougie de 8 mil- 
limètres, la garde une demi-heure et demande à sortir. 

Part en congé de convalescence de quatre mois. 
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… IL nous écrit, le 5 octobre dernier, des bords de la Garonne, que son 
jet d’urine est tellement gros et vigoureux qu’il pourrait faire tourner 
un moulin (sic). 


Ve OBsERVATION. — R.... (Charles), 40 ans, fusilier au 33° régiment, 
entre à l'hôpital de Strasbourg, le 17 juillet dernier, pour rétrécissement 
uréthral datant de onze ans. If à contracté deux uréthrites, 1851, 
1854; la dernière n’a jamais été bien guérie. 

En 1855, il s'aperçoit qu'il urine moins facilement, et, pour vider 
sa vessie, il met au moins un quart d'heure, le liquide ne s’écoulant 
que goutte à goutte; il resta quatre ans avec cette infirmité. 

A la suite d’une marche forcée pendant la campagne d'Italie, par une 
chaleur torride, il est pris soudain d’une rétention d’urine qu’il n’ose 
déclarer et qui dure vingt-quatre heures ; enfin il finit par uriner seul. 

En Chine, en 1860, nouvelle rétention d’urine à la suite de refroi- 
dissement nocturne. Un bain de siége suffit pour conjurer tous les acci- 
dents. Au débarquement à Toulon, en 1862, nouvelle impossibilité 
d’uriner; on le transporte à l'hôpital; tentatives infructueuses de ca- 
téthérisme. Bains, cataplasmes, et cette fois encore l'apparition de 
quelques gouttes d’urine vient metire fin à ses angoisses. 

Depuis cette époque, il n’a plus eu d’accident, mais son rétrécissement 
augmente chaque année, et il veut en finir avec cette maladie qui assom- 
brit son caractère, l’éloigne de la société et menace à chaque instant ses 
jours. 

18 juillet. Après avoir fait appliquer six sangsues au périnée, prescrit 
un bain, frictions belladonnées ; une bougie de 2 millimètres est intro- 
duite et s’arrête par un choc brusque à 15 centimètres. Le lendemain et 
les jours suivants, même insuccès, malgré l'emploi des bougies les plus 
variées, après un bain de siége, après l'émission des urines. Le rétré- 
cissement paraît être excentrique, à moins qu’il n'y ait là une valvule. 
On n’a jamais fait de fausse route. 

Nous nous proposons de pénétrer dans la vessie, en usant le rétré- 
cissement, comme dans l’observation n°3. 

Une bougie un peu rigide, pointue, est introduite jusque sur l’obstacle, 
et yest maintenue pendant une heure chaque jour, peut-être avec trop 
d'énergie, tant il désire d’être guéri le plus tôt possible : accès fébriles. 
Enfin le neuvième jour, je parviens à faire passer une bougie de 2 milli- 
mètres. Les jours suivants, J'essaie d'introduire un calibre un peu plus 
fort, mais je suis aussitôt arrêté par une résistance difficile à vaincre et 
qui, lorsqu’elle cède, étreint la bougie comme dans un étau : nous avons 
donc affaire à un rétrécissement fibreux rétractile qu’il faut opérer. 

30 juillet. L’uréthrotome est introduit et débride sans accident aucun 
la stricture, qui mesure 2 centimètres et demi, Comme la sensibilité 
uréthrale est excessive, on ne passe qu’une bougie de 6 millimètres, et 
encore ne peut-il la garder plus de deux heures. Accès de fièvre assez 
intense, malgré le sulfate de quinine donné le jour même de l’opération. 


31. Pas d'accidents, bon sommeil ; il passe tous les jours une bougie 
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de 7 millimètres, qu’il garde une heure. Sorti le 18 août radicalement 
guéri. 

Nous l'avons revu le 49 novembre dernier, sa x est florissante; il 
passe de temps à autre sa bougie de 7 millimêtres, et urine à plein jet. 


6° OBSERVATION, — F.... (Adrien), 30 ans, fusilier au 33° régiment, 
entre le 17 juillet dernier dans nos salles pour rétrécissement de l’urèthre 
avec cystite ancienne consécutive. 

Cet homme, profondément découragé par la gravité de son mal qui 
s'éternise malgré les traitements les plus variés, se décide à tenter un 
dernier traitement. | 

Voici en deux mots ses antécédents morbides : 

En 1854, il contracte une uréthrite aiguë, traitée par les “injections 
de nitrate d'argent : elle passe à l’état chronique. 

Vers le milieu de 1856, il commence à s° apercevoir qu'il urine mal, 
le jet est menu et en tire-bouchon, la miction exige certains efforts et 
plus de temps, et l’éjaculation, lors du coïf, est sanguinolonte. et dou-- 
loureuse ; continence absolue ; orchite du côté droit. 

En 1888, son régiment se BE de Marseille à Paris; nouveaux acci- 
dents ; il entre à l'hôpital d'Aix. M. Goyrand, après l'avoir soumis pen- 
dant quatre mois à la dilatation progressive, finit par obtenir un résultat 
inespéré, en faisant passer une bougie de 5 millimètres et demi. 

Arrivé à Paris, il néglige de se sonder, se laisse entrainer aux séduc- 
tions de la capitale, et, trois mois ‘après, les accidents ont reparu plus 
graves, compliqués d’une nouvelle orchite droite. Il reste au Val-de- 
Grâce dix mois pour cette dernière affection, n’ayant pas voulu déclarer 
son rétrécissement. 

Au mois d'octobre 1862, nouvelles complications ; l'urine coule à 
peine comme un fil, et encore à condition, dit-il, de retenir sa respi- 
ration. Ces efforts de miction donnent lieu à des congestions vers la 
face, vertiges, épistaxis, douleurs vives au périnée et à la prostate; 
quelques jours après il s'aperçoit que ses urines sont troublées par des 
mucosités visqueuses comme du blanc d'œuf, très-adhérentes au fond 
du vase. Cystite aiguë. 

Entré à l'hôpital de Caen en 1863, où il réste six mois sans que sa 
position soit améliorée ; de guerre lasse on l'envoie en convalescence, 
qu’il fait durer sept mois. 

Il revient enfin à son corps, rapportant, avec son infirmité, tous les 
découragements d’un traitement inutile, et toutes les angoisses d’un 
avenir assombri par les douleurs passées. 

Huit jours après, il est pris d’une rétention d’uriné qui dure dix 
heures ; porté à l'hôpital, on lui prescrit un traitement rationnel, qui 
reste sans effet ; c’est alors qu’en l'absence du médecin, un infirmier, 
en état d'ivresse, lui passe malgré lui une sonde qui, en faisant fausse 
route, donne lieu à une hémorrhagie assez abondante, qui permet néan- 
moins l’émission de l’urine : quinze jours après on l'envoie encore en 
convalescence pour quatre mois. 

Revenu à son régiment à Strasbourg, au mois d'août 1865, il entre 
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de suite au service des blessés, où il reste six mois, sans que son affec- 
tion soit améliorée ; enfin on le désigne pour une nouvelle convalescence 
de quatre mois. | 

De retour au mois de mai dernier, il apprend que nous avons guéri 
ses camarades, et il se décide aussitôt à venir réclamer nos soins. 

Si nous avons insisté sur ces antécédents, c’est pour mieux faire res- 
sortir l’inutilité du traitement par la dilatation, les dangers du cathé- 
térisme longtemps prolongé, puisque, sous l'influence de ce rétrécisse- 
ment, nous Voyons apparaître deux orchites, une cystite grave, et les 
accidents toujours redoutables d’une rétention d’urine, traitée d’une 
manière par trop brutale. Et puis voilà un homme qui, depuis huit ans, 
est une non-valeur pour le corps, qui, pour s’en débarrasser, l’envoie 
à l'hôpital ; un malade ennuyeux pour le médecin qui l'envoie en con- 


valescence ; une charge pour sa famille, qui le renvoie à son régiment ; 


chacun le renousse, et chaque année son infirmité s'enrichit d’une nou- 
velle maladie; et pendant les huit années qu’il a passées sous les dra- 
peaux, quels sont ses états de service ? quinze mois de convalescence et 
dix-huit mois d'hôpital! | 

A son entrée dans nos salles, on constate un rétrécissement très-dou- 
loureux à 17 centimètres, perméable cependant après plusieurs tenta- 
tives à une bougie de 2 millimètres ; la miction est difficile, irritabilité 
extrème, ténesme douloureux ; les urines sont troubles, ammoniacales 
avec sédiments muqueux abondants, d’une viscosité remarquable, mêlés 
de dépôts puriformes, douleurs hypogastriques, hypertrophie de la 
prostate, enfin tous les symptômes du catarrhe chronique, 

Dans des conditions aussi fâcheuses, nous pensons qu’il y a contre-indi- 
cation à pratiquer de suite l'opération, ce serait compromettre la vie du 
malade et le succès de l’uréthrotomie : il faut, avant tout, combattre le 
catarrhe vésical, Sous l'influence d’un traitement rationnel, une amé- 
lioration rapide à lieu et nous pouvons opérer le 21 août, 

Le patient est anesthésié ; aucun accident à signaler; hémorrhagie 
insignifiante, et, quoique la sensibilité uréthrale soit encore vive, il 
urine néanmoins à gros jet; sa figure rayonne de Joie; üne bougie de 
4 millimètres est parfaitement tolérée, et quelques jours après, à notre 
grande satisfaction, les urines ne contiennent presque plus de dépôt. 
Bon sommeil, appétit excellent. 

Ainsi, premier résultat, miction très-facile, cystite améliorée, état 
général très-satisfaisant. 

Les jours suivants on augmente le calibre des bougies, et, vers la fin 
du mois, il passe facilement le n° 17, c’est-à-dire 6 millimètres; les 
urines sont claires, sans aucun sédiment. Sort de l'hôpital le 23 sep- 
tembre complétement guéri. 


Remarques, —, Nos observations portent avec elles un 
enseignement pratique dont nous donnons l'expression 
condensée dans les corollaires suivants : 

1° Tout rétrécissement uréthral, traumatique surtout, 

31. 
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expose assez souvent à deux sortes d'accidents de la plus 
grande gravité : 1° accidents immédiats, tels que rétention 
d'urine, rupture de la vessie ; 2° puis à des complications 
consécutives, cystite chronique, prostatite, incontinence 
d'urine, altération profonde de l'économie (observations 1, 
D 0, 0) 

2° Dans les cas de rétention d'urine grave, quelques 
sangsues appliquées au périnée, un grand baïn, frictions 
belladonnées, une bougie maintenue avec un peu d'énergie 
sur le rétrécissement, moins dans l'espoir de le pénétrer que 
pourproduireune légère dilacération suivie de dégorgement, 
suffisent ordinairement pour soutirer la rétention goutte à 
goutte et conjurer momentanément des dangers imminents 
(observations 1, 3, 4, 5, 6). | 

3° Quand, après plusieurs tentatives intelligentes et 
opiniâtres, on ne peut franchir le rétrécissement, il faut 
maintenir une bougie rigide en contact actif contre Îa 
stricture, afin d’en triompher plutôt par usure-que par 
pénétration (observations 3 et 5). 

4° La méthode par dilatation progressive peut donner 
lieu à des accidents primitifs redoutables (accès de fièvre 
pernicieux) ; d’un autre côté elle est totalement impuissante 
à dilater certains rétrécissements traumatiques fibreux ; 
enfin elle est ordinairement suivie de récidive (observa- 
tions 3, 4, 6). 

5° L'uréthrotomie interne, pratiquée avec les instruments 
perfectionnés par M. Sédillot, est non-seulement une mé- 
thode parfaitement inoffensive qui donne un résultat prompt 
sans récidive; mais encore elle agit d’une manière si 
efficace, sur le catarrhe vésical, en permettant l'écoulement 
facile d’urines visqueuses et irritantes, et surtout en opérant 
une saignée locale dérivative, que pour cette seule raison, 
on devrait toujours lui donner la préférence (observa- 
tions 4, 3, b, 6). 

6° Afin d'éviter l'accident d'infiltration urineuse (obser- 
vation 2) déterminée par la lame trop saillante (6 milli- 
mètres) de l’uréthrotome dont nous nous sommes servi, 
nous pensons qu’une lame de 4 millimètres suffit dans la 
majorité des cas; une scarification bilatérale au surplus 
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serait pratiquée si une seule était insuffisante. Pour plus de 
sécurité encore, nous conseillons, lorsque le rétrécissement 
siége à la portion spongieuse, de diriger le tranchant de 
 l’instrument en haut, tandis que pour la portion membra- 
neuse, 11 vaut mieux faire la section en bas vers le périnée. 
1° Après l’opération nous laissons une sonde à demeure, 
dans le triple but de s’opposer à l’hémorrhagie, d’em- 
pêcher l’infiltration urineuse et de faciliter la sortie des 
caillots fibrineux qui se sont épanchés dans la vessie. 

8 Pour nous, la guérison ne sera définitive qu’à la con- 
dition expresse de pratiquer le cathétérisme tous les 4, 6, ou 
8 jours, pendant plus d’une année, afin de maintenir écartées 
les lèvres de la section et d'empêcher la rétraction consécutive 
du tissu inodulaire, 








EXAMEN MICROSCOPIQUE DES TACHES DE SPERME ; 


Par M.RoussiN, pharmacien-major de 1'e classe. 


Lorsque la justice, saisie de la poursuite d’un attentat à 
la pudeur, procède aux recherches qui doivent établir la 
matérialité des faits, c’est le médecin qui est toujours 
appelé le premier à guider son action, en procédant aux 
constatations sur les personnes. L'examen scrupuleux de 
Ja victime et de l’inculpé fournit, dans bien des cas, des 
renseignements certains, suffisants à établir nettement le 
crime lui-même. Quelquefois du reste, à la suite de consta- 
tations médicales écrasantes, l’inculpé n'hésite pas à entrer 
dans la voie des aveux, lesquels abrégent singulièrement 
ces pénibles instructions et délivrent le magistrat de toute 
incertitude. 

Mais telle n’est pas toujours la marche de ces sortes 
d’affaires. Si l’inculpé nie, si l’examen de la victime et 
celui de l'accusé n’ont permis de constater aucune lésion 
nette et bien caractéristique, si, en un mot, des circon- 
stances de la cause ou des constatations résultant de l’in- 
spection des lieux ou de l'audition des témoins, la maté- 
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rialité du crime et la culpabilité de l'accusé ne ressortent 
pas avec évidence, le magistrat instructeur, dans le but 
d'éclairer sa conscience, se voit dans l'obligation de faire 
appel à un autre ordre de preuves. 

Nous avons déjà publié (numéro de mars 1867, p. 239) 
un travail relatif à la constatation légale des taches de sang 
et la description minutieuse des manipulations, observations 
et mesures microscopiques qu'il convient de pratiquer pour 
arriver à ce but. Nous croyons utile aujourd’hui d'exposer, 
avec quelques détails, les moyens propres à faire recon- 
naître, sur les vêtements et autres objets, la présence des 
taches de sperme, Au point de vue de la médecine légale, 
cette étude nous paraît en outre présenter un certain in- 
térêt d’à propos, attendu l’augmentation considérable, con- 
statée depuis quelques années, dans le chiffre des attentats 
à la pudeur. | | 

Dès le début de l'information, des recherches minu- 
tieuses sont effectuées, tant sur le lieu indiqué de latten- 
tat que sur la personne de la victime et de l’inculpé. Ces 
perquisitions amènent naturellement la saisie de divers 
effets et vêtements, tels que chemises, jupons, robes, bas, 
draps de lit, couvertures, rideaux, matelas, pantalons, 
mouchoirs, ete., et quelquelois d'objets mobiliers, tels que 
chaises, fauteuils, canapés, ete. Tous Les objets, après mi- 
nutieux inventaire, sont mis sous scellés et transportés 
finalement au greffe du palais de justice où l'expert peut 
se les faire délivrer sur le vu de l’ordonnance du juge d’in- 
struction qui le commet pour leur examen: | | 

Avant d'entrer dans les détails spéciaux des recherches 
scientifiques, il est important de décrire l'aspect extérieur 
des taches de sperme et la place qu’elles occupent le plus 
généralement, suivant Ja nature des vêtements saisis. 

L'aspect extérieur, c'est-à-dire la forme, la teinte et 
même l'étendue des taches spermatiques, varie singulière- 
ment suivant la nature et la couleur du tissu sur lequel 
elles se sont desséchées. 

Les dimensions de ces taches sont sujettes aux plus 
grandes oscillations : quelques-unes peuvent être d’un ceñ- 
timètre carré de surface et même d’une étendue moindre ; 
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d’autres sont extrêmement larges et peuvent recouvrir, sans 
solution de continuité, une surface de tissu équivalente à un 
carré de 6 à 8 centimètres de côté. Il nous paraît inutile 
d'ajouter que, dans ce dernier cas, toutes choses égales 
d’ailleurs, le nombre en est considérablement moindre, 

Le nombre des taches spermatiques, de même que leurs 
dimensions, peut varier pour une foule de causes faciles à 
comprendre et dans le détail desquelles il ne nous paraît 
pas nécessaire d'entrer. Ce qu’il est permis d'indiquer à cet 
_6gard de plus général, c’est qu’il est extrêmement rare de 
constater une tache unique sur certains vêtements, notam- 
ment la chemise de la victime et celle de l’inculpé. Dans 
ces circonstances, les taches spermatiques font absolument 
défaut ou l'inspection minutieuse permettra presque tou- 
jours d’en découvrir un certain nombre, trois, quatre, et 
souvent une dizaine. 

Le plus souvent la forme de ces taches est très-irrégu- 
lière, sinueuse et déchiquetée sur les bords : l'expression 
de cartes géographiques, par laquelle nous avons quelquefois 
entendu désigner les taches spermatiques, bien qu’assuré- 
ment très-vulgaire, n’en représente pas moins très-fidèle- 
ment à l'esprit leur configuration assez caractéristique, 
Cette irrégularité, lorsqu'elle est générale et fort marquée, 
est toujours le résultat du froissement du tissu alors que 
le sperme encore fluide imprégnait sa surface ; Les tissus les 
plus rapidement perméables, tels que les tissus de chanvre 
ou de lin, surtout lorsqu'ils sont un peu usés, sont, toutes 
autres circonstances réservées, ceux dans lesquels cette 
irrégularité est le plus visible. Il n’est pas rare également 
de trouver des taches spermatiques présentant une confi- 
guration assez sensiblement ronde. Cette forme, qui, 
comme on le sait, est celle qu’affectent les gouttes liquides 
lorsqu'elles pénètrent normalement un tissu, est le plus 
souvent l'indice d’une dessiccation non troublée et de l’ab- 
sence de frottements en cet endroit. 

La couleur des taches spermatiques est toujours d’un 
gris jaunâtre assez clair; lorsqu'elles sont déposées sur un 
tissu blanc de chanvre ou de coton, leur teinte est sensi- 
blement plus marquée sur les bords, et nous devons ajou- 
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ter que cette apparence, qu’elle soit l’effet d'un contraste 
naturel sur le fond plus blanc du tissu, ou lé produit d’une 
pénétration capillaire plus abondante du liquide sperma- 
tique sur les bords de la tache, constitue un caractère em- 
pirique assez constant des taches spermatiques. C’est tou- 
jours par réflexion, et même à une lumière médiocrement 
vive, qu’il faut observer la couleur de ces taches. Vues par 
réfraction, leur coloration diminue d’une manière notable 
et peut même disparaître ; mais on observe dans ce cas un 
phénomène important que nous avons presque toujours eu 
occasion d'observer. Si l’on place entre l’œil et la lumière 
diffuse des nuées un tissu blanc de coton et surtout de 
chanvre ordinaire (toile des chemises) présentant une ma- 
culature d’origine spermatique, on remarque en ce dernier 
endroit une translucidité singulière qui semble:faire res- 
sortir avec plus de netteté les fils de la chaîne et de la 
trame et agrandir le petit carré formé par leur intersection. 
Cet effet, déjà très-visible à l’œil nu, prend une netteté 
remarquable si on l’observe à l’aide d’une simple loupe 
fournissant un grossissement de deux à trois diamètres. 
Si l’on cherche à lire des caractères d'imprimerie, ana- 
logues par exemple à ceux qui indiquent, sur la couverture, 
le titre de ce recueil, on ne tardera pas à voir qu'au travers 
des parties non maculées, cette lecture est absolument im- 
possible, tandis qu’elle est, la plupart du temps, très-aisée 
au travers des taches spermatiques. Nous devons ajouter 
que ce caractère physique, dont nous ne voulons pas exa- 
gérer la valeur, présente néanmoins un certain degré de 
précision, car il différencie assez nettement les taches sper- 
matiques des taches produites par le mucus nasal, le pus 
blennorrhagique, l'écoulement leucorrhéique, ete. 

La couleur ou plutôt l’aspect général des taches sperma- 
tiques n’est plus le même si ces dernières sont déposées 
sur un tissu de laine ou sur une étoffe colorée. Tandis que 
les tissus ordinaires de coton, de chanvre ou de soie, sur- 
tout lorsqu'ils sont un peu usés, s’imbibent facilement et se 
laissent pénétrer sans difficulté par le sperme encore tiède 
et qui devient assez liquide quelques instants après son 
émission, les tissus de laine, soit par l’effet de la structure 
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intime des poils, soit par la présence des matières grasses 
naturelles qui lubrifient cette substance, opposent une 
singulière résistance à la pénétration capillaire des liquides 
en général et du sperme en particulier. C’est pour ces mo- 
tifs que les tissus de laine ne sont jamais complétement 
infiltrés par le liquide spermatique, lequel se dessèche la 
plupart du temps à leur surface et donne à la tache qui en 
résulte l’apparence d’un vernis superficiel, blanchätre, 
écailleux, assez friable et assez analogue aux traînées lais- 
sées sur le sol ou les feuilles par les limaçons ordinaires. 
Cette apparence est surtout manifeste sur les tissus de laine 
colorée, à la surface desquels la couleur du sperme dessé- 
ché semble s’exagérer sur le fond teinté de l’étoffe. 

Les taches de sperme sont ordinairement assez roides et 
comme empesées ; mais, à notre avis, ce caractère, signalé 
presque partout comme caractéristique, est loin d'offrir 
la valeur qu’on lui attribue. D’une part, cette roideur est 
peu appréciable ou même nulle si le tissu offre une cer- 
taine épaisseur ou une perméabilité insuffisante, ou encore 
s’il a subi en cet endroit plusieurs froissements successifs. 
Mais le fait qu’il importe surtout de ne pas perdre de vue, 
c’est que presque toutes les sécrétions des muqueuses, les 
liquides pathologiques et une foule de produits naturels, 
mucus nasal, écoulement blennorrhagique et leucorrhéique, 
mucus vaginal, salive, sérum du sang, urine diabétique, 
solution de gomme, blanc d'œuf, liquides sucrés, etc., pro- 
duisent sur les étoffes cette apparence empesée, au même 
degré que le sperme lui-même. è 

Rien n’est souvent variable comme la position qu'occu- 
pent les taches spermatiques sur les divers objets soumis à 
l'examen de l'expert. Le jaillissement rapide et quelquefois 
oblique du liquide spermatique, le dérangement et la con- 
fusion des vêtements, la violence et l’agitation extrême qui 
accompagnent presque toujours la perpétration des atten- 
tats à la pudeur, suffisent à expliquer toutes les bizarreries 
qu’on observe daris quelques cas. C’est ainsi que, dans la 
même affaire, où les effets de la victime, jeune fille de huit 
ans et ceux de l’inculpé, ouvrier carrier, âgé de quarante 
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ans, avaient été soumis à notre examen, nous avons con- 
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staté deux taches de sperme, l’une très-large et très-épaisse, 


située au poignet de la petite robe que portait l'enfant, et. 


l’autre à la partie externe et inférieure de la jambe gauche 
du pantalon de l’inculpé: La chemise de l'inculpé présen- 
tait également quelques taches de spèrme, maïs la chemise 
de la victime n’en offrait aucune, Dans une autre affaire, 
nous avons pu constater des taches certaines de spérme sur 
les brides du bonnet d’une jeune enfant de dix ans, victime 
d’un attentat à la pudeur, 

Parmi les effets soumis à l'examen de l'expert; les che- 
mises et les pantalons offrent seuls quelque uniformité dans 
la position des taches qu’on y observe. Dans la plupart des 
cas, ces taches sont situées à la hauteur des parties sexuelles, 
sur le devant de la chemise des hommes et sur le derrière 
aussi bien que sur le devant de la chemise des femmes; 
nous devons cependant ajouter que rien n’est commun 
comme de trouver, sur les chemises de femmes et de jeunes 
filles, des taches spermatiques disséminées et comme éga- 
rées sur les côtés et jusqu’au bas de ces vêtements: 

Les caractères tirés de l’odeur des taches spermatiques 
desséchées sont nuls:le sperme sec ne présente aucune 
odeur caractéristique. L’odeur d'ivoire scié, des fleurs d’au- 
bépine ou des chatons de châtaigniers qu’on a cru perce- 
voir lorsqu'on soumet les taches spermatiques à une cer- 
taine élévation de température, est tellement incertaine et 
difficile à préciser qu'on ne saurait lui accorder quelque 
valeur. 

Nous en dirons autant des réactifs chimiques appliqués 
à la détermination du sperme; aucun d’eux ne saurait ca- 
ractériser cette sécrétion. L'impuissance des moyens chi- 
miques est aujourd’hui si bien démontrée et si universelle- 
ment reconnue quil nous paraît inutile d’insister sur ce 
sujet. 

Les caractères physiques que nous venons de passer en 
revue peuvent, dans les cas Les plus heureux, fournir; par 
leur concordance, quelques précieux indices dont il serait 
injuste de ne pas tenir compte et qu’il est toujours oppor- 
tun de mentionner au rapport ; l'instruction de l'affaire ou 
les débats de l'audience publique peuvent utiliser les ren- 
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seignements les plus futiles en apparence. Mais aucun de 
ces caractères en particulier, ni même la collection conver- 
gente de toutes les apparences physiques ou chimiques, ne 
sauraient résoudre le problème capital et permettre à l'ex- 
pert, désigné par la justice, de se prononcer sur la nature 
des taches soumises à son examen. La constitution anato- 
mique du sperme, et subsidiairement l’observation micro- 
scopique, sont seules en mesure de fournir la preuve cer- 


laine, absolue de l’existence du sperme sur les objets saisis. 


Quelques mots non pour mettre cette affirmation hors 
de doute. 

Les divers liquides, sécrétions ou tissus de l’économie, 
qu'on les considère à l’état normal ou pathologique, sont 
coustitués anatomiquement par de nombreuses variétés de 
formes qui permettent, dans la plupart des cas, de les ca- 
ractériser et de les reconnaître. C’est ainsi que le sang des 
mammifères présente ses corpuscules ronds, biconcaves, 
rouges, ete.; appelés globules rouges du sang ; la sécrétion 
des muqueuses, ses plaques d’épithélium variables de forme 
et de grandeur, suivant leur origine locale; le tissu mu:- 
culaire, ses fibrilles striées d’une forme et d’un diamètre 
spéciaux ; le tissu des nerfs, ses tubes larges et minces d'un 
aspect caractéristique, etc., etc. Ces diverses formes, quei- 
que bien dessinées qu’elles soient dans la science et quelque 
constante que soit leur configuration, n’offrent rien de 
comparable, comme certitude et criterium caractéristique, 
à cet élément anatomique normal et constant du sperme 
de l’homme, qu’on désigne sous les diversnoms de sperma- 
tozoaires, de zoospermes, d’animalcules spermatiques, de 
filaments spermatiques, etc. 

Examimé au microscope, avec une amplification conve- 
nable, le sperme d’un adulte laisse apercevoir un très-grand 
nombre de petits animalcules qui se meuvent et s’agitent 
en tous sens avec une grande rapidité. Leur forme est celle 
d'an têtard de grenouille, ou plus exactement celle d’un 
pepiu de raisin uu peu aplati, dont la partie renilée se pro- 
longerait en une queue très-longue, régulièrement conique 
et s’amincissant au point de ne plus être visible. Gette 
queue, qui s’insère exactement au milieu de la base ren- 
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flée de la tête, présente quelquefois, au niveau de cette 
insertion, un ou deux renflements analogues à des grains 
de chapelet, mais qu’il est souvent difficile d’apercévoir. 
Les mesures micrométriques suivantes donnent exactement 
les dimensions des diverses parties de ces animalcules 
spermatiques : 

Longueur de la tête. . . . . . . . . . . . 4/200° de millimètre. 

Largeur de la tête (dans la partie renflée). 1/330° 

Epaisseur de la tête (dans la partie Se 1/500° 

Longueur de la queue. . . . . . - . 1/20° 

Longueur totale du zoosperme. . . "Æf488 

Les zoospermes continuent à __ et à se mouvoir, par 
les ondulations de leur queue, plusieurs minutes après l’é- 
mission du sperme. Mais bientôt ces mouvements cessent 
et les petits cadavres restent immobiles dans la dernière 
position qu’ils occupaient au moment de la mort, la queue 
quelquefois toute allongée, quelquefois irrégulièrement : 
courbée. Maïs loin d’être pour cela moins distincts, il est 
au contraire plus aisé, dans cet état de repos, d'observer 
leurs formes exactes et surtout de relever exactement les 
mesures micrométriques de leurs diverses parties. Nous ne 
donnerons aucun détail sur la manière d'effectuer ces men- 
surations microscopiques, et nous renvoyons, pour la des- 
cription minutieuse des procédés employés, au travail que 
nous avons publié (4). 

Tant que le sperme est liquide, l’observation des z00- . 
spermes est l’opération la plus aisée : il suffit d'en appli- 
quer une gouttelette sur une lame de verre fort propre et 
de recouvrir le liquide visqueux d’une lamelle très-mince, 
en prenant la précaution d’emprisonner le moins possible 
de bulles d'air. Le choix du grossissement nécessaire à 
cette observation est loin d'être indifférent : l'expérience 
nous a appris qu'une amplification de 400 à 500 diamètres 
est indispensable. Avec le microscope Nachet, la conju- 
gaison de l’objectif n° 5 avec l’oculaire n° 4 ou l’oculaire 
n° 2 donnera de bons résultats. 





(1) Examen médico-légal des taches de sang. (Dans ce même vo- 
lume, page 239.) 
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Mais au point de vue de la médecine légale, l'observation 
du sperme encore liquide est toujours l’exception. Pour 
notre compte, malgré le grand nombre d’examens de cette 
nature que nous avons déjà pratiqués, nous n'avons jamais 
eu à opérer que sur des taches de sperme complétement 
desséchées à la surface d'objets et de vêtements divers. 

Que deviennent les zoospermes lorsque le sperme se 
dessèche librement au contact de l'air? Est-il possible d’y 
retrouver alors ces animalcules et de reconnaître leur forme 
si bizarre, mais si éminemment caractéristique ? L’expé- 
rience suivante ne laisse aucun doute à cet égard : qu’on 
recueille quelques centimètres cubes, ou même quelques 
gouttes de sperme liquide sur une lame de verre ou dans 
un verre de montre, et qu'on procède à une dessiccation 
ménagée, soit à une très-douce chaleur de 35 à 40 degrés, 
soit dans un petit appareil fermé au-dessus de la chaux 
vive, on ne tardera pas à voir cette matière se concréter 
sous forme d’un vernisjaunâtre, écailleux, translucide, qui 
se détachera très-aisément du verre et pourra être recueilli 
dans un petit tube ou un petit flacon fermant hermétique- 
ment. Dans cet état, le sperme n’éprouve aucune altération 
putride et se conserve indéfiniment. Or, quel que soit le 
temps écoulé depuis la dessiccation, si l’on prend du vernis 
desséché, dont nous venons de parler, une fraction aussi 
ténue qu’on le voudra et qu’on la dépose à la surface d’une 
lame de verre mouillée par une gouttelette d’eau distillée, 
qu’on attende quelques minutes nécessaires à la désagré- 
gation et à la liquéfaction de la petite masse de matière, 
qu’on recouvre le liquide d’une lamelle mince, en impri- 
mant à cette dernière quelques légers mouvements de frot- 
tement, et qu’on observe immédiatement au microscope, 
on sera tout surpris de découvrir dans cette préparation 
une quantité prodigieuse de zoospermes intacts, aussi dis- 
tincts, sinon plus, que dans le sperme liquide et récent. 
Si l’opération est faite avec quelques ménagements, c’est à 
peine si l’on observe, dans le nombre considérable de z00- 
spermes entiers, quelques animalcules brisés, c’est-à-dire 
des têtes pyrformes sans queue, et des queues privées de 
tête et segmentées. Nous possédons du sperme desséché, 
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recueilli en 4849 et conservé dans un petit tube. La moindre 
parcelle mise à macérer durant deux minutes dans une 
gouttelette d’eau et observée au microscope permet d'y 
découvrir des centaines de zoospermes absolument intacts. 

Ainsi, nul doute de ce côté : la dessiccation seule du 
sperme n'apporte aucune modification dans la forme, au-" 
cune difficulté dans l'observation des animalcules qui le 
caractérisent. 

Si le liquide spermatique, au lieu d’avoir été déposé et 
de s'être desséché sur un corps poli, réfractaire à l’imbibi- 
tion, s’est desséché sur un tissu de chanvre ou de coton, 
comme il arrive précisément dans la plupart des cas d’at- 

tentat à la pudeur, il n’est plus déjà aussi aisé de retrouver 
et de reconnaître la forme caractéristique et intacte des 
animalcules. Nous avons fait à cet égard un certain nombre 
d'expériences directes qui prouvent, de la manière la plus 
certaine, que du sperme desséché spontanément à La surface 
d’un tissu de chanvre ou de coton ne cède plus aussi com- 
modément à l’eau les animalcules qu’il renferme et qui, 
théoriquement, devraient se délayer dans ce liquide. Dans 
l’eau mise en contact avec cette tache, si le linge n’a subi 
aucun froissement, si l'expérience est convenablement faite 
et surtout l'observation très-prolongée, on pourra retrou- 
ver quelques rares animaleules, accompagnés d’un certain 
nombre de débris ; mais là, où en opérant avec une parcelle 
écailleuse provenant de sperme pur desséché sur le verre de 
montre, il faudrait une minute au plus pour observer des 
centaines de zoospermes intacts, c’est à peine, en opérant 
sur la tache du linge, s’il est possible, dans une observation 
d’un quart d'heure, de découvrir trois ou quatre de ces 
animalcules brisés. 

Les faits qui précèdent suffisent à expliquer la difficulté 
extrême que l’expert micrographe éprouve à faire ses pré- 
parations et à retrouver, dans le champ de l'instrument, 
quelques animalcules spermatiques, alors que la portion 
du tissu sur laquelle il opère en contient souvent des mil- 
liers. Pendant plusieurs années, nous avons mis en pratique 
les procédés connus, notamment celui de M. Robin, qui 
fournit encore les meilleurs résultats, et maintes fois, il 
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nous est arrivé de n'aboutir, après plusieurs heures de re- 


cherches minutieuses, à aucune constatation précise, alors 
que, des aveux mêmes de l’inculpé, l'émission du sperme 


sur les linges soumis à notre examen était incontestable. 
La fréquence de ces insuccès est devenue telle qu'il était de 
notre devoir d’en rechercher la cause et de trouver, s’il 
était possible, les meilleurs moyens d'y remédier. Nous 
avons la confiance d’être arrivé à ce double but. 

Les causes de la difficulté qu’on éprouve à retrouver dans 
l'observation microscopique les animalcules du sperme 
desséché sur un tissu quelconque sont au nombre de trois : 

1° Lorsque le sperme est desséché sur un support quel- 


-conque, il forme un vernis écailleux et friable qui empri- 


sonne et solidifie les zoospermes. Si ce support est inex- 
tensible, comme le verre, par exemple, les zoospermes 
conservent indéfiniment leur forme et, par une simple hu- 
mectation, ce vernis les rend à l’eau dans leur aspect pri- 
mitif. Si, au contraire, le sperme s’est infiltré et desséché 
dans un corps poreux, flexible et extensible, comme un 
tissu de chanvre, de coton, etc., on comprend que les 
moindres tiraillements ou froissements de ce tissu ont pour 
effet de briser et de fendiller en tous sens le vernis sper- 
matique et conséquemment les zoospermes eux-mêmes qui 
y sont incorporés et desséchés, L’humectation ultérieure 
d'un tissu ainsi tiraillé et froissé ne mettra plus en suspen- 
sion dans l’eau et ne permettra plus à l’observateur de dé- 
couyrir au microscope que des fragments ténus et bien 
souvent méconnaissables des animalcules dont il cherche 
la forme caractéristique, Or, dans la plupart des constata- 
tions relatives aux attentats à la pudeur, les vêtements que 
le tuagistrat fait saisir, indépendamment des froissements 
naturels et inévitables qu'ils ont déjà dû subir depuis l’at- 
tentat, sont l’objet de nouveaux tiraillements et froisse- 
ments de toute nature par l'effet même de leur saisie, de 
leur mise sous scellés, des plissements forcés qui accom- 
pagnent leur mise en paquet, de leur transport au grelie 
et de tous les recollements et reconnaissances exigés dès 
le début de l'instruction, Lorsque ces linges arrivent au 


laboratoire de l'expert, l’élément anatomique capital et 
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seul caractéristique du sperme est en grande partie, sinon 
en totalité, détruit sans retour, et l'examen microscopique 
ne conduit souvent à aucun résultat. Nous avons jugé utile 
de signaler à M. le procureur impérial de la Seine les graves 
inconvénients qui sont la conséquence de ce mode d’opé- 
rer, et delui proposer les moyens que nous croyions propres 
à les éviter en partie. Une circulaire de cet éminent ma- 


gistrat, conforme à nos indications, prescrit aujourd'hui à 


tous les commissaires de police du ressort de la Seine, qui 
seraient appelés à constater un attentat à la pudeur, d’étaler 
sans tiraillements et de placer entre deux cartons épais Les 
portions tachées des vêtements qu'ils jugent utiles de saisir 
pour les besoins de l'instruction. Les résultats de cette me- 
sure nese sont pas fait attendre, et nous avons la satisfaction 
d'ajouter qu'ils ont été conformes à nos prévisions. 

2e La seconde cause des difficultés qu’on éprouve à re- 
trouver les spermatozoaires dans les taches de sperme 
réside dans l’extrème transparence du corps de ces petits 
animaux. En opérant sur du sperme liquide et récent, si 
l’on n’éclaire pas convenablement la préparation par une 
incidence de lumière appropriée et qu’on n'arrive à déter- 
miner que par tâtonnements, il est souvent difficile de les 
distinguer très-nettement, et, dans les cas les plus heureux, 
l’œil perd assez vite la perception de l'extrémité ténue de 
la queue et ne peut arriver à voir les nodosités en chapelet 
qui existent au niveau de son insertion. Nous avons cherché 
assez longtemps le moyen le plus propre à faciliter la vision 
et à accuser les contours des zoospermes. Aucun d’eux ne 
remplit mieux cet effet que l’addition au liquide sperma- 
tique d’une petite quantité d’iode tenu en dissolution 
aqueuse. Ce réactif n’altère n1 le volume, ni la forme, ni la 
texture extérieure du Zoosperme : à son contact, ces ani- 
malcules prennent subitement un relief remarquable et se 


détachent dans le champ du microscope avec la plus grande 


netteté ; la portion très-nettement visible de la queue aug- 
mente considérablement et toute la préparation prend un 
caractère de précision qu'il est difficile de définir. Nous 
recommandons l’emploi de la solution iodée aux micro- 
graphes qui désirent étudier le zoosperme ou qui auraient 


rc 
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besoin d’en rechercher la présence. La solution dont nous 
faisons usage est la suivante : 


En ENG Ne HR EE 4 gramme. 
Iodure de potassium. . . .. 4 grammes. 
Haubistiléemima rer Lo, 100 grammes. 


3° La dernière cause quientrave la recherche des animal- 
cules spermatiques existant sur les tissus de chanvre, de 
coton, ete., ne paraît pas avoir été soupçonnée jusqu'alors et 
nous semble cependant la plus importante de toutes. Quel- 
ques mots suffiront pour la faire comprendre. Si l’on prend 
un fragment de toile, de la surface d’un centimètre carré, 
imprégné de sperme desséché et qu’on le laisse macérer, 
environ une heure, dans un petit tube de verre, fermé par 
un bout en une pointe conique, et rempli de quelques cen- 
timètres cubes d’eau, on remarque que le liquide de la 
macération, encore bien qu'il ait été agité plusieurs fois 
avec le fragment de tissu, ne permet d'observer au micros- 
cope aucun animaleule spermatique. Le petit précipité 
floconneux qui se produit par un long repos n’en contient 
aussi que très-rarement et toujours en petite quantité. Si 
l’on extrait du liquide le fragment du tissu et qu’on exa- 
mine au microsccpe la petite proportion de matière enle- 
vée par un léger râclage des ses deux surfaces, on aura 
souvent une grande peine à découvrir quelques débris 
informes d’animalcules, et il est bien rare qu’on parvienne 
à en observer d’intacts. Qu'est done devenue cette quantité 
prodigieuse de zoospermes renfermés dans le fragment de 
tissu ? Puisque le liquide de la macération n’en renferme 
que de minimes proportions, ces animaux ne peuvent être 
ailleurs que sur le tissu lui-même. L'expérience confirme 
cette prévision de la manière la moins équivoque : si l’on 
disloque, et qu'on détache du fragment de tissu encore 
humide, qui a servi aux expériences précédentes, un seul fil 
de la chaîne ou de la trame et qu'après l’avoir déposé avec 
une goutte d’eau sur une lame porte-objet, on l’effiloche 
doucement de manière à séparer et à isoler chaque fibrille 
de chanvre ou de coton, puis qu'on soumette cette prépa- 
ration, recouverte d’une lamelle mince dé verre, à l’examen 

XVIII, —- 32 SÉRIE. — JUIN 1867. 32 


+ La 


CS NE D ie à 


_ 


498 EXAMEN MICROSCOPIQUE 

microscopique, on découvre, non sans quelque surprise, 
un nombre considérable d’animalculés spermatiques, les 
uns entiers, les autres brisés. Chaque fibre végétale paraît 
enveloppée d’une matière visqueuse, formée par les débris 
albumineux et anatomiques du sperme, qu’un frottement 
léger parvient à détacher en partie (1). Ces résultats n’ont 
rien qui doive surprendre si l’on réfléchit à la longueur 
et à la ténuité du corps de ces petits animaux, qui leur 
permettent, tant que le sperme est liquide, de pénétrer et de 
s’entrelacer entre les fibrilles composant chaque brin du 
tissu, et finalement de se dessécher au milieu du lacis tordu 
de tous ces filaments. L’humectation par l’eau du tissu 
taché de sperme gonfle ce dernier, ramollit les animal- 
cules, mais les laisse à où la capillarité, ou leur pénétra- 
tion instinctive les à fait entrer. 

La connaissance exacte des caractèrés physiques du 
sperme, de sa constitution chimique et anatomique, et des 
causes principales de la difficulté qu’on éprouve à en 
démontrer la présence sur les tissus, nous permet mainte- 
nant d'exposer avec détail le procédé à l’aide duquel on 
doit procéder aux constatations médico-légales. 

Après un examen attentif et très-minutieux de chacun 
des vêtements ou objets saisis, on fait choix d’un certain 
nombre de taches que l'aspect et les caractères physiques 
désignent le plus à l’attention, et on les numérote successi- 
vement sur le tissu lui-même afin de pouvoir les retrouver 
aisément et de permettre toute vérification ultérieure. La 
couleur, la forme, l'étendue, etc., de ces diverses taches 
sont soigneusement décrites, et l’on ne procède à leur 
examen microscopique qu'après la mention détaillée de 
tout ce qui peut être utile à l'information. 

À l’aide de ciseaux très-fins et très-propres, on découpe 
soit au centre, soit au bord de chaque tache un petit carré 
d'un demi-centimètre de côté, en prenant la précaution de . 
n'imprimer au tissu aucun tiraillement et de n’opérer aucun 





(1) La première conséquence pratique qui ressort de ces faits, c’est 
qu'il est encore possible de retrouver les animalcules spermatiques sur 
des tissus grossièrement lavés. 
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froissement sensible, On dépose alors au fond d’un verre de 
montre deux gouttes d’eau distillée et, saisissant avec des 
brucelles le petit fragment suspect, on le place doucement 
à la surface du liquide qui l’imprègne peu à peu par capil- 
larité et l’humecte complétement. L’ expérience nous à 
appris que la macération doit être prolongée environ pen- 
dant deux heures : durant ce temps, on se borne à recou- 
vrir le verre de montre d’une petite plaque de verre, desti- 
née à empêcher l’évaporation et à prévenir la chute des 
corps étrangers. On doit se garder d'imprimer au tissu : 
aucun mouvement ; au bout d’une heure, on se contente de 
le retourner et de l’immerger complétement dans les gout- 
telettes d’eau. L’humectation étant accomplie, à l’aide d’une 
loupe, et de deux aiguilles fines emmanchées, on procède 
dans le verre de montre lui-même à l’eflilochage complet, 
mais fort lent et très-minutieux, de chacun des fils compo- 
sant la chaîne et là trame du tissu. On fait choix ensuite 
d’une lame de verre (porte-objet) très-propre sur laquelle 
on dépose un peu du liquide de la préparation précédente; 
pour plus de simplicité, nous saisissons avec la pointe des 
brucelles tous les fils efilochés et nous touchons doucement 
la surface du verre avec ce petit paquet humide. On se hâte 
de recouvrir la gouttelette, ainsi déposée, avec une lamelle 
mince de verre (couvre-objet), en évitant autant que pos- 
sible d’emprisonner quelques bulles d’air, et l’on porte sa 
préparation achevée sur la platine du microscope, muni du 
grossissement convenable, 

L'observation doit être lente et surtout patiente ; les mou- 
vements qu'on imprime à la préparation, pour amener suc- 
cessivement chacun de ses points dans le champ de l’instru- 
ment, doivent être méthodiques et d’une extrême lenteur ; 
chaque corpuscule visible doit être longuement étudié, 
alternativement placé au centre et au bord du champ; l’in- 
cidence de la lumière est modifiée fréquemment par l’obli- 
quité plus ou moins grande qu’on imprime au miroir, et la 
mise au point de chaque objet rectifiée et variée par des 
mouvements presque continuels d’abaissement et d'élévation 
du tube de l'instrument qui se meutau moyen d’un pas de 
vis très-fin. 

2, 


500 EXAMEN MICROSCOPIQUE 


Si l’on découvre un certain nombre de corpuseules 
cylindro-coniques, et, à plus forte raison, quelques petits 
corps pyriformes isolés, il est presque certain, en admet- 
tant que la tache examinée soit réellement produite par le 
sperme, qu’une observation attentive et prolongée amènera 
la découverte de quelques zoospermes intacts. 

Il arrive cependant que l'observation du liquide prove- 
nant de la macération ne conduit qu'à des résultats dou- 
teux : dans ce cas, il faut recourir à l’observation de quel- 
ques-uns des fils effilochés, et voici la meilleure méthode à 
suivre : On dépose directement sur la lame de verre porte- 
objet un seul des fils effiléchés accompagné d’une goutte 
de liquide, puis, à l’aide de la loupe et des deux aiguilles 
emmanchées, on l’effiloche très-doucement, par un mou- 
vement de traction lente, de manière à séparer compléte- 
ment et à étaler sur une surface d'environ L centimètre 
carré toutes les fibrilles de chanvre ou de coton qui le com- 
posent ; on recouvre la préparation et on l’examine au mi- 
croscope. L'observation directe fait découvrir le plus sou- 
vent les zoospermes, s’il en existe; Le plus grand nombre 
de ces animalcules sont toujours brisés ; quelques-uns seu- 
lement peuvent être observés intacts ou presque intacts. 
On recommence la manipulation et l'observation sur un 
deuxième ou troisième fil, si le premier examen est néga- 
tif ou insuffisant, C’est surtout dans le cas de ces résultats 
douteux qu’il est utile d'employer la solution d’iode dont 
nous avons donné la formule plus haut. Il suffit d’en dépo- 
ser une très-fine gouttelette sur le porte-objet, au moment 
de recouvrir la préparation, et d'observer immédiatement 
après. 

Les zoospermes existent dans le sperme humain en quan- 
tité tellement considérable que l'observateur, après avoir 
reconnu un de ces petits animalcules, ne peut manquer, 
par un examen prolongé, d'en découvrir un grand nombre 
d’autres, identiques de forme et de grosseur. Rien n’est plus 
aisé du reste que de prendre directement la mesure micro- 
métrique de la tête d’un zoosperme intact, ou des corpus- 
cules pyriformes isolés qu’on découvre dans le champ de 
l'instrument qui ne sont autre chose que des têtes d’ani- 
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malcules privés de leur queue. L'expert ne doit jamais 
manquer de prendre plusieurs de ces mesures, afin de ne 
conserver aucun doute sur la nature des corps qu’il cherche 
à reconnaître, quelque caractéristique que soit d'ailleurs 
leur forme. Il est bon, du reste, soit au début, soit dans le 
cours des observations précédentes, que l’expert puisse se 
remettre sous les yeux la forme exacte et la grosseur des 
animalcules spermatiques, afin de ne concentrer son atten- 
tion que sur les corpuscules d’un semblable diamètre. Il 
est nécessaire, pour cela, de posséder une préparation mi- 
croscopique de zoospermes humains, qu'il est aisé de faire 
soi-même ou d’acheter chez les préparateurs d'objets mi- 
croscopiques. 

Indépendamment des zoospermes entiers ou brisés qu'on 
découvre dans le champ du microscope, l’observateur ren- 
contre un grand nombre de corps étrangers, il est vrai, à 
ses recherches spéciales, tels que fibrilles végétales, spores 
de cryptogames, débris siliceux et calcaires, globules de 
mucus et de pus, cellules d’épithélium, cristaux de phos- 
phate magnésien, corps armorphesindéterminés, ete., mais 
qu'il est toujours indispensable de signaler dans le rapport. 
L'emploi de l’eau iodée offre, dans ces sortes de recherches 
un avantage nouveau qu'il est impossible de méconnaître. 
Tous les corpuscules d’origine animale et végétable sont plus 
ou moins colorés en jaune au contact de cette solution, 
tandis que les substances minérales conservent leur couleur 
spéciale. Il arrive fréquemment en faisant usage d’eau 
iodée, qu’une foule de fragments microscopiques irréguliers 


et lamelliformes prennent une magnifique coloration bleue 


ou violette; cet effet est dû à la présence de l’amidon dont 
les blanchisseuses funt usage pour empeser les tissus et 
notamment les tissus de coton, avant de les soumettre à 
l’action du fer à repasser. Il est utile d'ajouter que, dans ce 
cas, tous les globules d’amidon sont brisés et n’ont plus 
rien conservé de leur forme primitive. 

Toutes les taches qu’on peut observer à la surface des 
vêtements ou objets saisis ne sont pas, même dans les 
cas d’attentats à la pudeur les mieux confirmés, formées 
par du sperme desséché. Sur les chemises, pantalons et 
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jupons il existe presque toujours d’autres maculatures dont 
l’examen incombe à l'expert. Nous mentionnerons seulement 
pour mémoire les plus fréquentes d’entre elles : 1° taches 
jaunûtres, larges, diffuses, d'une odeur urineuse et produites 
par l’urine; 2° taches jaune verdâtre, dont la couleur, la 
forme et la place sont spéciales; elles sont produites parles 
excréments ; 3° taches d’un rouge sombre, empesées, rudes 
au toucher et qu’on reconnait le plus souvent à l’observation 
microscopique pour des taches de sang. Dans bien des cas 
il est permis de découvrir dans ces taches, outre les glo- 
bules normaux et les paquets fibrineux du sang, un assez 
grand nombre de zoospermes et de larges cellules d’épithé- 
lium pavimenteux, semblables à celles qui tapissent la 
muqueuse vaginale; 4° taches d’un jaune blanchâtre, 
comme opaques, empesées, mais un peu diffuses, dans les- 
quelles on ne distingue que des cellules d’épithélium et de 
très-nombreux globules blancs, un peu crénelés et à noyaux 
punctiformes multiples. Ces taches sont ordinairement le 
produit d’un écoulement muqueux ou purulent; 5° taches 
de matières grasses ; 6° taches de boue; 7° taches, d’une 
couleur brun-marron, très-éparses, toujours très-nom- 
breuses, de la dimension moyenne d’une tête d’épingle et 
particulièrement accumulées vers les manches et la partie 
supérieure des chemises d’enfant. Ces taches, qui portent 
ordinairement le nom de taches de puces, sont produites 
par l’écrasement et les déjections de ces petits animaux, etc. 
Nous avons rencontré plusieurs fois dans l'examen des che- 
mises d'homme des taches noires, ou d’un brun noirâtre, 
produites par le nitrate d'argent ou l’acétate de plomb, dont 
les inculpés avaient fait usage pour se traiter d’une blen- 
norrhagie antérieure, 

Aucun détail ne doit être négligé dans la description de 
ces taches diverses et tel fait, en apparence inutile, prend 
soit au cours de l'instruction, soit durant les débats, une 
signification presque capitale. Les deux faits suivants, que 
nous empruntons à nos observations personnelles, suffiront 
sans doute à donner une idée de l’extrême importance de 
quelques détails. 
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PREMIÈRE OBSERVATION. — Au mois d'août 1864, je fus chargé par 
M. le juge d'instruction de Senlis de déterminer la nature des taches 
qu'on observait sur divers vêtements saisis dans une grave affaire de 
viol et d’assassinat, Les vêtements de la victime étaient littéralement 
inondés de sang ef, en quelques endroits de la chemise, je constatai de 
la manière la plus certaine la présence du sperme, Quant aux vêtements 
de l’inculpé Mercier, jeune homme de vingt-deux ans, j'y reconnus 
sans peine les traces de sang incomplétement enlevées par le lavage. 
Son mouchoir seul n'avait pas été lavé et présentait de nombreuses 
taches et traînées de sang, ainsi qu’une tache assez large et assez épaisse 
de sperme. Or je fis la remarque que les taches de sang du mouchoir 
étaient disposées d’une manière presque régulièrement circulaire, et que 
la tache de sperme était précisément située vers le centre de ce cercle. 
Je déclarai dans mon rapport que cette disposition bizarre rendait 
probable l'hypothèse suivante : L’inculpé, après avoir commis son 
attentat, avait sans doute la verge sanglante et s'était servi de son mou- 
choir pour s’essuyer; dans ce mouvement il avait tracé sur le tissu un 
cercle de sang et, par le fait même de la compression, exprimé et déposé 
au centre de ce cerele la dernière goutte de sperme qui lubrifiait l’extré- 
mité du canal. Or, voici ce que les débats de la cour d’assises de Beau- 


vais, et plus tard les aveux spontanés de l’accusé lui-même, révé- 


lèrent : La victime était une petite fille de sept ans que l'accusé avait 
entraînée dans un champ et qu’il avait essayé de violer ; après plusieurs 
tentatives infructueuses, Mercier prit son couteau et voulut élargir 
l'ouverture du vagin ; mais dans sa précipitation et peut-être par suite 
des violents mouvements de la victime, l'ouverture qu’il pratiqua fut 
démesurément large et donna passage aux intestins. Ne pouvant assouvir 
Sa passion à son aise, Mercier reprit son couteau et pratiqua sur le côté 
de l'abdomen une ouverture plus étroite dans laquelle le viol (si cette 
nouvelle horreur peut s'appeler un viol) fut consommé. Après s'être 
essuyé la verge avec son mouchoir, il se sauva, abandonnant la jte 
qui survécut plusieurs heures. 


DEUXIÈME OBSERVATION. — En novembre 1865, M. L..…. D... C..., 
juge d'instruction du tribunal de première instance de la Seine, me 
chargea d’examiner une chemise de petite fille, victime présumée d’un 
attentat à la pudeur. L’ineulpé P... niait le crime dont où l’accusait. 
Les taches de la petite chemise étaient nombreuses et larges et examen 
microscopique ne me laissa aucun doute sur leur origine : elles étaient 
toutes produites par du sperme. Mais la plupart d’entre elles présen- 
taient une singulière particularité, que je constatai dans mon rapport 
sans y attacher de prime abord une grande importance : « Les taches 
avaient comme solidifié et emprisonné un nombre très-considérable de 
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granules d’amidon de blé mélangés à quelques granules de fécule de 
pomme de terre : or, tous les granules étaient absolument intacts et 
wavaient pas subi la plus légère déformation ; de plus ils n’existaient 
sur la chemise qu'aux endroits tachés par le sperme. Je pensai naturel- 
lement que la victime ou l’inculpé appartenaient à l’une des professions 
qui manient la farine ou l'amidon, telles que les boulangers, pâtissiers, 
et, après avoir déposé mon rapport, j'eus la curiosité de m’en informer. 
M. le juge d'instruction m’apprit alors que l’inculpé était épicier et que 
la pièce où l’attentat avait été commis ne renfermait, outre un pelit 
lit d'enfant, que quelques sacs de café et de sucre. 

Frappé cependant de la singulière constatation consignée dans mon 
rapport, il se transporte immédiatement sur les lieux et découvre, pré- 
cisément au pied du lit et y touchant, un sac en toile, l'ouverture 
béante, et renfermant quarante livres de farine. Cette farine, examinée 
au microscope, consistait en un mélange.de farine de blé ordinaire et 
de fécule de pomme de terre. Quelques parcelles, soulevées durant la 
luite qui avait eu lieu sur le lit, s'étaient attachées aux portions de la 
chemise souillées par le sperme et devinrent, aux débats de la cour 
d'assises, des témoins accusateurs. 
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Sur l'installation d'un filtre destiné à la clarification et à 
la purification de l'eau; par M. Pinxcaar», médecin aide- 
major de 1° classe (Extrait). — Pendant la majeure partie 
de l’année 4866, nous ayons été chargé du service médical 
de l’ambulance de la colonne mobile campée à deux kilo- 
mètres nord de Laghouat. Là, l’eau de l’Oued-Mzi, ordi- 
nairement potable, se trouvait altérée par des causes diverses, 
de sorte qu'on fut obligé de prendre des mesures rapides 
pour la purifier. 

Cette eau est amenée à Laghouat au moyen d’un barrage 
en terre, établi à 4 kilomètre sud de Ras-el-Aïoun. Ce bar- 
rage la conduit dans deux canaux découverts, dont un ar- 
rose les jardins du Nord, tandis que l’autre passe sous la 
place, forme un réservoir qui est destiné aux usages des 
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habitants, et va se perdre dans les jardins du Sud. — C'est 
dans le canal arrosant la partie nord de l’oasis que les 
troupes de la colonne mobile puisent l’eau qui leur est 
nécessaire; c’est aussi à ce canal, qui passe à 200 mètres de 
la première face du camp, que nous avons emprunté l’eau 
qui alimente notre filtre. 

L'appareil se compose de deux éléments distincts : 1° un 
canal couvert, s’ouvrant directement dans le canal qui ar- 
rose l’oasis nord, et dans l’intérieur duquel le filtre est 
construit; 2° un réservoir, aussi couvert, muni d'un trop- 
plein qui reconduit l’eau en excès dans le canal générateur. 

Le canal filtre, dont les dimensions sont de 8,00 de long 
sur 1,00 de large et 1°,00 de profondeur, a une pente 
de 0",02 par mètre. Son fond est constitué dans toute son 
étendue par un pavage en cailloux ayant 0",50 d'épaisseur; 
ses parois latérales sont formées par deux murs en pierre 
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sèche ayant 0",40 d’épaisseur ; enfin, sa paroi supérieure, 
qui dépasse le niveau du sol d'environ 0,15, est munie 
d’une couverture analogue à celle de la petite maison qui 
protége le réservoir, et que nous décrivons plus loin. 

Dans la partie moyenne de ce canal couvert réside le 
filtre, qui se compose de trois compartiments parallèles, 
A, B, C. Le moyen B, qui a 0",90 de large, est rempli de 
charbon de chêne de Djelfa, lequel est réparti en trois 
couches d’égale dimension (0*,30). 

1% CoucuE : Charbon grossièrement concassé ; ; 


2e Coucne : Charbon pulvérisé ; 
3° Coucue : Charbon grossièrement concassé. 


Les compartiments extrêmes sont faits sur le même mo- 
dèle; il suffit donc d’en décrire un, le premier, A, par 
exemple. Dans ce compartiment, qui a 1*,20 de large, il 
existe, comme dans le moyen, trois couches parallèles, et 
d’égale dimension : Es 

4re CoucnE : Gros cailloux siliceux ; 

2e CoucnEe : Cailloux siliceux de plus en plus fins, sable 
dans la partie moyenne, puis cailloux siliceux 
de plus en plus gros jusqu’à la 3° couche ; 

3° COUCHE : Gros cailloux siliceux. 


Tel est l'ensemble des couches que l’eau doit traverser 
avant d'arriver dans le réservoir dont nous allons nous 
occuper. | | 

La forme de ce réservoir est celle d’un parallélipipède 
rectangle ayant 4",00 de long, 2°,00 de large et 1°,50 de 
profondeur. Ses parois inférieure et latérales sont protégées 
par une couche de maçonnerie ayant 0,40 d'épaisseur, et 
au-dessus de laquelle on a étendu un enduit composé d’un 
mélange de sable et de chaux. Il en résulte que les parois 
du réservoir sont lisses, et que l’eau ne peut s’en échapper 
que par le trop-plein. 

Pour conserver l’eau parfaitement Nr. et la mettre à 
l'abri des corps qui flottent dans l’atmosphère, nous avons 
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fait construire au-dessus du réservoir une petite maison 
fermée par une porte en planches. Les murs, construits en 
briques, sont assez hauts et assez distants (0,60) des pa- 
rois du réservoir pour permettre la libre circulation. La: 
charpente, qui est en bois, supporte une couverture de ro- 
seaux arrangés parallèlement puis une couche épaisse d’al- 
pha, recouverte elle-même d'une couche de mortier. 

L'eau, avant d'arriver au filtre, présente une coloration 
très-légèrement ambrée, signe certain de la dissolution des 
matières organiques, et elle répand une légère odeur d'hy- 
drogène sulfuré. Cette même eau, exposée à l’air pendant 
8 à 10 heures, dans un bidon, exhale, au bout de ce temps, 
une odeur insupportable; la couleur ambrée y est beaucoup 
plus prononcée, et on trouve au fond du vase un dépôt 
d'environ 3 centimètres de hauteur. Au contraire, l’eau 
puisée dans le réservoir du filtre est claire, limpide, sans 
odeur, peut être abandonnée à l’air libre pendant 24 heures 

sans subir la moindre décomposition et ne laisse au fond 
du vase qu’un dépôt insignifiant ; elle possède alors les pro- 
priétés physiques et organoleptiques de l’eau potable. 

Nous ne nous en sommes pas tenu à ces caractères exté- 
rieurs, qui, cependant, pouvaient être suflisants, nous 
avons prié M. Boué, pharmacien en chef de l’hôpital, de 
nous prêter son concours pour savoir d’une façon certaine 
si le filtre enlevait à l’eau une partie des matières orga- 
niques, et surtout les matières gazeuses sulfureuses résul- 
tant de leur décomposition. Nous avons expérimenté en- 
semble, et les résultats obtenus ont été conformes à nos 
prévisions. 

Nous avons donc, à l’aide de ce filtre, rendu l’eau de 
l’Oued-Mzi propre à l’alimentation, et nous avons peut-être 
même empêché l'apparition de certaines affections qui ré- 
sultent souvent de l’usage d’une eau en voie d’altération. 
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| Val de-Grâce. | - 
Pris Gros tai 163,5| 744,7|154,16| 410,8 E 22,5 2,8 142,20 0492068,71,97 
Saint-Martin. 
Vincennes. . . . .| 770,4] 746,2|758,27| 14,4 À 22,0 0,7 | 41,35! 44,0 | 6,75 
Nersailiess 19. Loin: 163,0 | 737,6 | 748,76! 40,9 E 21,9 6,9 | 40,70! 44,5 E 7,66 
Rennes. » » » » » » » » » 
Cambrai 88,7| 735,9|744,60| 44,2 | 20,4 | 0,0 | 10,00! 40,5 | 7,87 
Lille 173,1 | 744,3 1786,25| 46,4 À 49,8 | 2,5 | 40,841 42,4 À 7,24 
Saint-Omer 773,41 745,5 | 757,24] 45,4 À 49,6 4,2 9,70! 43,8 À 7,45 
Dunkerque.. . . . . 772,9! 745,56 | 756,23] 12,0 | 20,0 2,5 | 40,34 45,4 E 7,52 
Malais sin, 0 764,8 | 740,0 | 754,40! 413,9 L 48,0 7,0 | 41,64! 41,5 | 6,85 
Valenciennes. . . . 773,2 745,4 | 728,89! 45,4 À 416.4 2,0 | 40,08| 42,0 À 7,35 
Maubeuge. . - . .| 759,4) 735,1 745,21! 48,4 À 20,0 | —0,2 | 9,9 | 40,8 k 7,39 
Camp de Châlons. .| 775,9! 754,2 |762,16! 492,9 À 27,4 | 41,8 | 44,46} 25,8 | 6,65 
FBedand as mere LIN 728,7 | 740,90! 45,4 | 24,0 3,0 | 40,60! 46,0 & 8,45 
Longwy. . . . : -. 137,8] 747,61 725,30) 43,4 | 20,4 [41,8 | &07| 46,2 À 6,40 
Fhionyille. 7.201 759,4 | 736,0 [744,991 42,4 À 49,0 2,0 | 40,40! 45,0 » 
Metz 156,4 | 335,9 | 743,00! 42,8 À 24,7 | 0,9 | 40,30! 46,5 | 7,41 
Nancy EL 782,1 | 732,91739,83| 44,6 | 21,8 | 0,3 | 40,4 | 45.0 | 6,96 
Bitche . | 743,8) 749,21730,95| 42,8 | 48,5 | 0,5 | 9,06| 440 À 6,67 
Phalsbourg. . . . .| 744,6! 720,5 | 730,00! 44,4 À 47,0 | 6,0 | 40,:0| 7,9 À 6,66 
Strasbourg. . . . .| 759,7] 741,41747,89| 42,6 | 22,9 4,4 | 40,57| 46,9 | 6,81 
La Rochelle. . . . .| 973,2] 744,31 764,44! 413,9 L 24,0 3,0 | 12,481 44,0 À 8,75 
Bordeaux. . .: . . .|:773,3| 749,4 | 761,76}: 9,4. 27,9 4,8 | 44,40! 44,4 À 9,44 
Toulouse. . . . . . .| 760,1] 739,91 754,02| 9,8 À 26,4 3,0 | 43,69] 18,0 À 8,20 
Lyon. | 760,6! 744,41748,39) 9,8 | 21,5 | 21 | 12,44! 43,5 À 8,56 
Lyon (Collinettes). -| 786,2] 736,7174449) 9,8 E 23,0 4,8 |:42,471.45,3 À: 7,94 
Briançon . ....| 649,8| 639,81643,30| 8,6 | 49,9 | 4,0 | 7,06! 46.8 | 4,82 
Éhambéry.: 4 746,0 | 7285173820) 79 | 282 | 4,0 | 44,40] 20.0 | 720 
BAYONNE: J 0.2 x. 0 qe 775,6 | 3152,5|764,92| 41,7 | 49,6 8.5 | 44,07| 41,2 | 9,36 
Amélie-les-Bains. .| 747,6 | 730,1 | 741,65! 41,9 | 26,8 4,5 | 48,74| 48,0 À 7,59 
Perpignan . . 765,2 | 748,91760,92| 410,9 | 25,4 3,2: | 45,85| 44,2 | 7,89 
Marseille. . . . .. 162,8 | 748,3 | 750,7 6.8 À 24,5 3,3 | 44,90! 44,2 À 6,95 
PIC CR AE 767,31 751,51759,00| 9,7 194,7 k,4 | 44,30! 47,8 | 9.641 
DR PE Te en 762,0! 744,4 |754,56| 17,9 À 49,4 6,0 | 43,96] 13,4 140,06 
AIPERIUE Ji: AOÈIÉ 766,71 754,31764,24| 7,9 | 27,0 | 9,0 | 47,97! 8,0 140,64 
Blidah 743,9! 724,81740,16| 4,9 | 28.8 | 6,4 | 46,87! 42,4 110,34 
Coléah 184,8 | 739,71740.22| 6% | 27,5 | 8,4 | 47,891 428 14401 
Cherchell 164,5 | 748,71768,80| 10,1 À 24,5 | 49,5 | 19:83] 9.0 | 9/60 
Pénez RAA OT SDS 185,7 743,1 10,7 À 22,8 | 43,7 |-48,31 9,9 147,47 
Orléansville. . . . .| 757,8| 743,31753,05| 5,1 | 24,8 | 44,8 | 48,24! 477 | 9,66 
Milianah. .. . . ..| 703,5! 692,21697,80| 5,4 | 32,0 3,0 | 4750! 25,0 | 8,48 
Médéaho" 21, Lu 688.5 618,1 684,27| 6,9 À 30,2 4,8 | 14,841 18,2 | 7,37 
Teniet el Haad » 5 » » 20,5 2,6 6,59! 23,5 | 6,89 
Doghanait (sie 686,0! 675,7|681,70! 5,0 | 28,5 4,0 | 45,40! 44,8 À 7,75 
Aumale 690,0 | 679,21684,90! 8/7 À 30,0 | 0,0 | 43,60! 23,0 140,06 
Dellys. .. . 163,8 | 754,41757,62| 48 | 24% | 44,9 | 49,54 | 44,4 40,07 
Dra el Mizan. | 709,8 697,0 104,40! 6,0 » 4,6 » » 140,20 
Lii- Guru 747,71 736,9|743,07| 5,2 | 34,0 5 2 | 46,90] 8,0 | 9,90 
| 
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Puget  YENTS- ANNOTATIONS GÉNÉRALES NOMS 
et des 
Totaux Me À 
Direction | Intensité ; 
1ensuels, fmoyenne. |moyenne. CONSTITUTION MEDICALE. OBSERYATEURS. 





SL | L 


MM. 








Affections catarrhales ; maladies des voies respiratoires et{ COULIER . 

67,6 O0 2,1 du tube digestif; embarras gastrique fébrile et fièvre L EVY. 

PEUT ER RÉPARTIE RER AL LPS ÎBazLey 

53,0 0. 2,4 17e quinzaine catarrhale ; 2e quinzaie, fièvres typhoides. | GUERDER. 

90,7 FE 2,1 Persistance des affections de poitrine ; rhum et rougeoles. | BÉRIGNY. 
» » » 

16,8 0. AURA TEE eenNtiCARs SN. LAN 4 2e . + :ICREVAUX. 
49,9 0. 4,8 Affections de poitrine; quelques rhumatismes.. . . . . . .| RAOULT-DESLONCH. 
31,3 0. ME tomes DR LU LE dr. 1. | CORDIER 
32. 0.E-Ss.0. DD, FMaladies peu nombreuses. . . 2... + «de ee ace VÉZIEN. 

38. 0 #0! 4,9 [Quelques fièvres intermittentes. . . . ... .......+. FERNET. 
86,5 Se 0: 4,8 Affections de poitrine .. , : « . - NE BLANVILE AIN 
92,4 0!S20: 2,3 Constilution catarrhale; bronchites et one ERA ER QUILLAUT. 
97,5 E s. o A, {Affections des voies respiratoires, angines, ,. ,. .. . .| MASSALOUP. 
47,0 £ s. o 2,1 Peu de malades; bronchites, pneumonies, . , ,.... .. BRIET. 

134,0 À s. o 2,1 [Constitution catarrhale. . . . .. .. ............ . .| MARCHESSAUX, 
[09,5 0 4,% VAffections pulm. et bronch.; quelques cas de méningite. | REIGNIER. 
107, "0 S. O 4,5 Affections des voies respiratoires... . . . . PER NT Re GoupriL. 

990 os 4,9 JConstitut, catarrh.; affect, des voies ABLE fièy. muq.| LAFORÉT. 
[00,0 S. 2,0 Constitution médicale non caractérisée. . « . . . . . « « | VIRY. 

[02,6 CRTC 2.1 [Affections dé poitrine, surtout bronchites, . . .....,.,| VALLIN. 

92,4 S, O0. 4,4 Affections des voies respiratoires et diarrhées. . , .. , .. FLEURY. 

22,0 À x. o 2,3 Affections de poitrine. DUAL ENS PA ER LL AU T/ADOIRE 
58,3 0 2,0 [Affections diverses... ... . . .. sa ts 0e | LARIVIÈRE: 
60,0 0, 4,6 TAfectionsdes voies respiratoires ; do un LAVAL, 

[id « N. À,0 fJAagines; affect. pulmon.; diarrb.; dyssent.; cholérines. . .| BARUDEL. 

155,2 N. 450 Hem a deze A PAT RENE UC MA ESA E ,|MARMY. 

43,0 À s o 0,5 JRougeoles sans gravité, . ... . ........ ......|JUZEAUX. 

187,0 À s. o. 4,4 JAffections catarrhales et rhumatismes. . , ..,.... « «| MASSOLA. 

103.0 0 4,5 Etat sanitaire excellent ; quelques fièvres récid, et bronch.| FERBECQ. 
36,9 LN.E 4,5 TEmbarras gastriques intestinales ; fièvres catarrhales, . . ,| LEMARCHAND. 

5,9 À N.o. 4,8 [IBronchites; pleuro-pneumonies ; rhumatismes articulaires. GASTÉ. 
44,7 N. O. 4,4 ‘HAffections des voies respiratoires ; fièvres éruptives, . « «| JUBIOT. 

22,7 NE. SE 1,5 [névralgies; névroses; diarrhées. . . ,....,...... CABROL. 

40 0 s 4,2 Etat sanitaire excellent. .,.. ..... SFARER FRA ..| BONACCORSI. 
45,0 N. 0. » Affections paludéennes; pneumonies; rhumatismes, , , . LOYER. 

34,41 S. E. 4,3 {Bronchites; pneumonies catarrhales; fièvres typhoides. . . REISSER. 
49,5 N. O A,3 Pneumonies bilieuses; fièvres intermittentes, . . . , , . .| WENCÉLIUS. 

0,0 {variab U, D | Fièvres intermittentes. |. 4/4 M. . 4... 4. DÉTANDY. 

» 0. A ,4 Point de constitution médicale, . . ...,.. ‘ + «| PRIVAT. 
14,8 N. 41,3 Fièvres interm. simples; bronch. et pneum.; SE | PS DAGA. 
47,0 N.O 1,3 JFièvres intermittentes récidivées ; quelques bronchites. . ,| BISCARAT. 
47,5 N. O 4,3 {Fièvres intermittentes; bronchites, . , . .. ........ Th. REEB. 

» » LAN VD PER MEN ENST PS PORTE . + «| PERCHERON. 

: 27,0 N. O. 4,1 Fièvres interm. récidiv.; broncho-pneumonies ; DAPOU GEORGEON. 
24,5 0. 4,5 Pas der constitution médicale déterminée... , ..., ., | VERRIER. 
44,2 À s. 0 1,4 FEpidémie de rougeole chez les enfants, . ...,..... :|BAUER. 

| 24,5 N. O 0,4 Quelques fièvres ; fièvres récidivées. . , . . +... . ..... LEPLAT. 

29,0 N.0 4,8 Fièvres intermittentes. , , . , ,:,,.+, AURAS TETE CS DELCOMINÈTE. 





MUTUEL Ra, | 





























510 VARIÉTÉS, | À 
: L ; # HYGR 

| BAROMÈTRE A ZERO. TEMPÉRATURE À L OMBRE. = m0) 

LOCALITÉS. | DS Différente] nier 
Maximum | Minimum | Moyenne Aus TO Maximum | Minimum | Moyenne. net AE de 

là l'autre. à l’autre. 

Fort Napoléon. . . | 690,4 | 680,5 a k,k | 28,0 | 4,5 15,9 | 7,68 
Laghouat. . .. .| 701,4 688,4/694,8 | 9,1 | 23,2 | 7,2 15,8 TA 
Bougie... . ...| 749,0 | 737,0|744,86| 42,0 | 31,0 | 6,2 24,8 [41,47 
APhilippeville. | 761,9 | 753,61758,99! 4,4 À 29,0 |: 6,0 16,0 | 9,19 
Djidjelli. . | 163,1 | 752,21769,30! 5,1 1 27,31) 26,4 13,5 [14,65 
Dono: A JE | 164,4 | 754,31760,58| 6,01 » | 42,6 » [10,46 
Alsace | 741,7) 731,51736,90| 5,4 | 36,4 | 4,0 18,8 | 9,90 
Pa Calleis 5e | 765,1 | 784,91760,4 | 5,0 | 26,4 | 6,8 10,0 111,89 
Constantine | 714,71 701,21706,82| 5,6 | 30,0 | 0,5 49,0 | 8,00 
Sétif. . 674,8! 667,71674,0| 4,2 | 93,5 | 2,8 10,0 | 6,89 
Mn 0 à | 667,3! 656,6 1663.52] 6,1 | 23,4 | 0.8 17,3 | 6,22 
Biskra.. . | 753,3! 743,21749,36| 4,9 » 8,3 » » 
Oran. .. | 764,8 | 749,61760,20! 5,9 | 24,0 | 43,5 9,0 [14,4 
Mascara. , 716,5! 703,31709,85! 4,4 » » » [44,01 
Tlemcen. . » | » | » » 25,4 | 2,8 48,2 À 9,12 


 ——— 





— Sur un lait artificiel, par M. Îuerie. — La grande 
mortalité des enfants pendant la première année qui suit 
la naissance a attiré, dans ces derniers temps, dit M. Liebig, 
l’attention des médecins français. 

Cette mortalité tiendrait souvent à une mauvaise alimen- 
tation provenant de l’usage habituel de la bouillie faite de 
farine et de lait. M. Liebig a dû dernièrement réfléchir sur 
le moyen de trouver un aliment, autre que là bouillie or- 
dinaire, destiné à quelques petits enfants qué leurs mères 
ne pouvaient nourrir. Quelle que soit d’ailleurs la nourri- 
ture artificielle que l’on donne aux nouveau-nés, elle ne 
vaut jamais le lait de la mère, dont la valeur nutritive ne 
peut être imitée, malgré toutes les méthodes Imgénieuses 
employées en pareil cas. M. Liebig a pris pour base de sa 
préparation la composition d’un lait normal de femme, 
dont 1,000 parties contenaient 31 de caséum, 43 de sucre 
de lait et 31 de beurre. Il emploie du lait de vache écrèmé, 
de la farine de froment, de l’orge germée et du bicarbonate 
de potasse. L’orge germée a pour but de transformer les 
granules d’amidon de la farine en sucre et dextrine, et 
d'éviter par là à l'estomac du jeune enfant un travail pé- 
nible, dont les fâcheux effets se portent sur tout l’orga- 
nisme. De plus, cet aliment a encore l’avantage d’avoir une 
consistance assez liquide, de manière à pouvoir être admi- 
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« VENTS. ANNOTATIONS GÉNÉRALES NOMS 
ou neige, | CRT 
joe - et des 
CONSTITUTION MÉDICALE. OBSERVATEURS. 
| TR Ge RE 
75,0 fs. x.o A, {Pas d’affections prédominantes, .....,..,... ..[CHALLAN. 
0,0 S. 0 À 3 Diarrhées; récidives de fièvres intermittentes, . , .. ,.. MARCHAL. 
81,0 N. O 4,0 Fièvres ; cachexies ; affections de poitrine, , .. . . . . .. V. FLEury: 
17,9 S, $ E 1,3 Etat sanitaire très-satisfaisant, . .. ,.. .. . . .. . . .. |SABATIER 
45,0 SA. À,5 Très-peu de malades ; fièvres intermit, bénignes; bronch.{ PALLE. 
122,3 N. O: 0,6 Fièvres anciennes; pneumon., bronchites, douleurs, ictères. SOLLIER. 
54,0 0. 2,0 Constitution médicale indéterm.; état sanitaire satisfaisant, |CEISSON. 
142,9 À No. D md LL ,.c. Chu ec... ,-. :1C FLeuex. 
83,0 E x. o. À ,% Fièvres typhoïdes ; affections hanales. , , . , . .. + .|MARYY. 
6,0 N. O. 1,1 Affections de poitrine ; rougeoles. . .....,.. ....|VIEUSSF. 
34,0 Si L0. À ,7 Bronchites, pneumonies; rougeoles, ..... 3.2... EICHINGER. 
» ES CE 1,6 Pas de maladies dominantes. . . ...,.,.....,.. RAOULT. 
2,0 N. 4,0 JConstitution catarrhale. . .. ,.....,... RIRES HOUNAU: 
0,1 N.N. O 0,3 TFièvres ; _dyssenteries; névropathies, . ., ....,. ,.|]ROZE. 
0,0 San Os 4,2 Très-peu de malades; affections catarrhales, . . .. .. . .|SCOVASSO. | 





nistré aux nourrissons au moyen d’un biberon. Nous indi- 
querons textuellement le mode de préparation de ee lait 
artificiel. « On fait bouillir 16 grammes de farine de fro- 
ment avec 160 grammes de lait écrèmé, jusqu'à ce que 
le mélange soit transformé en bouillie homogène; on 
le retire ensuite du feu et on y ajoute, immédiatement 
après, 16 grammes d'orge germée qui aura d’abord été 
broyée dans un moulin à café, et mélangée avec 32 grammes 
d’eau froide et 3 grammes d’une solution de bicarbonate 
de potasse, faite dans les proportions de 41 parties d’eau 
- et 2 parties de bicarbonate. Après avoir ajouté l'orge ger- 
mée, on met le vase dans de l’eau chaude ou on le place 
dans un endroit chaud jusqu à ce que la bouillie ait perdu 
sa consistance épaisse, et soit devenue douce et liquide 
comme de la crême. Au bout de 15 à 20 minutes, on remet 
le tout sur le feu, on fait bouillir quelques instants, et l’on 
fait ensuite passer le lait à travers un tamis serré de fil ou 
de crin, qui retient les matières fibreuses de l’orge, » Dans 
le lait artificiel, préparé de cette manière, les éléments 
azotés ou plastiques sont représentés par 10, et les éléments 
hydrocarbonés ow respiratoires par 38, comme dans le lait 
_ de femme; porté à l’ébullition, il se conserve en été pen- 
dant vingt-quatre heures; il est deux fois plus concentré 
que le lait de femme. Plusieurs médecins fort distingués 
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de l'Allemagne ont formulé une opinion favorable sur l’em- 
ploi de ce lait, comme aliment des jeunes enfants (Comptes 
rendus des séances de l’Académie des Sciences, mai 1867). 


— De la constatation des naissances, par M. le docteur 
Rousseau. — A l’occasion de ce travail, présenté à l'Aca- 
démie de médecine, M. Devilliers a lu un rapport dans le- 
quel il résume sa pensée de la manière suivante : 

« Les recherches de la science ont depuis longtemps dé- 
montré que la sortie prématurée des enfants nouveau-nés 
pour la présentation légale à la mairie offre de graves in- 
convénients au point de vue de leur santé, surtout pendant 
certaines saisons. 

« La législation est suffisante, et n’a nul besoin d'être 
modifiée pour faire de la constatation des naissances à 
domicile une mesure générale. | | 7 

« Les termes de la loi ne s’opposent nullement à l’adop- 
tion de cette mesure et lui sont plutôt favorables. Celle-et, 
à son tour, permettra que la loi soit exécutée dans toutes 
ses dispositions, ce qui n’a généralement pas eu lieu jus- 
qu'à ce jour. | | SE: 

« La délégation donnée par les officiers de l’état civil pour 
accomplir la formalité demandée peut être régularisée en 
assermentant les médecins vérificateurs. Di 

« L'expérience prouve, depuis plus de vingt ans, que la 
contatation des naissances à domicile, là où elle est insti- 
tuée, ne rencontre aucune difficulté, et qu’elle présente, au 
contraire, des avantages réels qui sont appréciés par les 
populations. | | 

«L'adoption de cette mesure, enfin, doit être singulière- 
ment facilitée par la création, sur toute l'étendue de l’em- 
pire, des services de la médecine cantonale et de la vérifi- 
cation des décès, avec lesquels peut être confondu le service 
de la constatation des naissances à domicile. » 

Les remarques de M. Deviiliers ont d'autant plus d’im- 
portance aujourd’hui qu'on s'occupe de tous côtés, et no- 
tamment à l’Académie de médecine, de trouver des moyens 
dont l'application aurait pour résultat de diminuer la :mor- 
talité des jeunes enfants. | 
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TRAVAUX SCIENTIFIQUES ADRESSÉS AU CONSEIL DE SANTÉ PENDANT 
LE PREMIER SEMESTRE DE L'ANNÉE 4867. 





MÉDECINE, HYGIÈNE. 


ALLaiRE, médecin-major de 1° classe.— Maladies simulées, 
prétextées ou provoquées devant les conseils de révision 
(arrondissements de Meaux et de Thionville). 

: Bazin, médecin-major de 1'° classe. — Compte rendu des 

vaccinations et des revaccinations pratiquées au T2° réqi- 

ment d'infanterie de ligne, pendant le 2° semestre 1866. 


Bouton »’AGnières, médecin-major de 1° classe. — Emploi 
thérapeutique des bains de mer pendant l'année 1866. 
CHarerT, médecin-major de 2° classe. — Paralysie complète 

du membre supérieur droit et incomplète de la main 
_ gauche, survenue subitement chez un musicien du 6° ré- 
giment d'infanterie de ligne. 
CHassAGNE, médecin aide-major de 1° classe. — Considé- 
rations sur le système pénitentiaire militaire au point de 
vue hygiénique. Examen critique du règlement général 
du 23 juillet 1856; quelques modifications à proposer au 
point de vue de son application au pénitencier de la cita- 
delle de Besançon.—Rapport sur les vaccinations et revac- 
cinations pratiquées sur les jeunes soldats de la réserve 
du département du Doubs, en instruction au 11° régiment 
d'infanterie de ligne. 
Cosre, médecin-major de 2° classe. — Route de Montpellier 
à Paris par l'Auvergne. Note. 


Dexpers, médecin-major de 1'° classe. — Série de notes et 
d'observations médico-chirurgicales. 
Dezox, médecin-major de 2° classe, — Des douches froides 
XVIII, — 3° SÉRIF,— JUIN 1867. 33 
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employées de concert avec les eaux de Vichy dans les 
affections d'originé paludéenne. 


Douxaz, médecin-major de 4*° classe. — Relation d'un cas 
d'aphasie avec paralysie légère à droite, suivi d'hému- 
pléqie qauche et d'apoplexie mortelle. 


Frisro, médecin-major de 2° classe, — Observation de né- 
vralqie sciatique intermittente. 


LanoaLce DE Lachèze, médecin aide-major de 1°° classe. — 
Classification géographique des maladies. 


Larivière, médecin principal de 2° classe.—- Compte rendu 
d'une épidémie de fièvres éruptives qui a régné dans la 
garnison de Bordeaux, du mois d'octobre 1866 à la fin de 
janvier 1867. 


Liorarn, médecin aide-major de {°° classe, — Considéra- 
ions sur l'étiologie. — Quelques observations recueillies 
dans le service de M. Dexpers, médecin-major de L° classe : 
Péritonite sub-aiquë; fièvre pernicieuse ; fièvre intermit- 
tente à forme cataleptique; hydro-pneumo-thoraz. 


Masse, médecin-major de 1°° classe.—ZL'antagonisme entre 
le paludisme et la phihisie pulmonaire n'existe point en 
Algérie. 

Morcon, médecin-major de 4° classe. — Observation de 
broncho-laryngite. 


PncnarD, médecin aide- -major de 4°° classe, — Rapport sur 
P installation d'un filtre à la colonne mobile de Laghouat. 


PariLLon, médecin-major de 2° classe. — Rapport relatif à 
un cas de mort par congestion pulmonaire observée chez 
un chasseur atteint de pleurésie double. 


Rexarp, médecin-major de 41"° classe. — Observation de 
scorbut sporadique. 


Ripreau, médecin-major de 2° classe. —De la chaleur, cause 
des fièvres d'accès des pays chauds, et de l'Algérie en par- 
hculier. 

Rizer, médecin-major de 2° classe. — Note sur quelques 


cas d'ictères survenus pour la seconde fois à la suite du 
curage du Crinchon. 
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 ToussainT, médecin-major de 2e classe. — De la grippe 


TT. 


épidémique observée au 8° régiment de chasseurs en 1864. 
— De l'ivresse et de sa forme la plus grave. — Relation 
d'une épidémie de choléra et de suette dans le canton de 
Lonquwy. 

Wasser, médecin-major de 2° classe. — Recherches sur la 
mouche anthropophage du Mexique. 


Worse, médecin-major de 4°° classe, — Essai d'étude sur 
itre épidémi ’armée. : 
le goître épidémique de l 


CHIRURGIE. 


Bénié, médecin-major de 1°° classe. — Fractures multiples 
à la base du crâne, écoulement sanguin par l'oreille. 


CaBasse, médecin-major de 1" classe. — Cancroïide du 
maxillaire supérieur, récidive ; ablation de la tumeur au 
moyen de l'écraseur linéaire, emploi de l'acide acétique 
en applications et injections dans le pédoncule..…. Gué- 
rison ? 

Dauvé, médecin-major de 2° classe, — De la luxation com- 
plète de l’astragale en avant et en dehors; quelques mots 
sur son mécanisme et les indications qu’elle présente. — 
Ankylose du coude, suite d'arthrite rhumatismale ; trans- 
formation par rupture instantanée et violente de l’an- 
kylose rectihiqne en ankylose anqularre. 


Lecouesr, médecin principal de 4° classe, — Observation 
de luxation de l'épaule réduite après trente jours avec 
l'appareil de Jarvis, rédigée par M. Vigenaud, médecin 
stagiaire. 

LesrrApE (David de), médecin-major de 1"° classe. — Plae 
pénétrante de l'articulation fémoro-tibiale gauche. Ampu- 
tation de la cuisse au tiers inférieur ; quérison.— Arthrite 
traumatique du genou droit terminée par suppuration 
communiquant avec l’intérieur de l'articulation; guérison. 

Lévr, médecin aide-major de 1° classe, — Fracture de la 
clavicule droite produite par un mouvement brusque d'éle- 

33. 
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vation au-dessus de la tête des deux bras chargés d'un 
fardeau ; mécanisme de cette fracture avec deux planches. 
Renan», médecin-major de 1"° classe. — Perforation de 
l'œsophage; communication avec la bronche gauche; 
vaste caverne dans le lobe inférieur du poumon droit. 


Rizer, médecin-major de 2° classe. — Observation d'en- 
torse tibio-tarsienne, compliquée de fracture, traitée par 
le massage; avec deux dessins. 


Sisracn, médecin-major de 4'° classe. — Rapport sur les 
nouvelles voitures d'ambulance à deux et à quatre roues. 
— Abcès du foie opéré et quéri par la ponction suivie 
d'injections iodées. 

ToussainT, médecin-major de 2° classe.— Observation rela- 

_ tive à une chute sur la tête ayant déterminé des fractures 
multiples de la face et du cräne avec contusions au cerveau. 

Vézien, médecin-major de 1° classe. — Ulcère du pied 
datant de vingt-neuf ans ; amputation de la jambe. Trans- 
formation graisseuse des muscles; quérison rapide.— 
Observation de trachéotomie. 

Viraz, médecin principal de 1°° classe. — Syphalis viscérale ; 
tumeurs gommeuses des deux testicules. 

Weger, médecin-major de 2° classe, — Observations de chi- 
rurgte; sept opérations pratiquées à l'hôpital militaire de 
Saltillo, au mois de janvier 1866. — Observations de chi- 
rurgié ; deux cas d'hémorrhagies consécutives aux ampu- 
{ations. 


PHARMACIE, CHIMIE, SCIENCES NATURELLES. 


CommaiLLe, pharmacien aide- -major de 1” classe.— Analyse 
de quelques-unes des eaux qui alimentent la ville d'Alger. 
—Mémotire sur quelques sels de cuivre. 

Lerranc, pharmacien-major de 2° classe. — Des ere, 
nor et blanc, des Grecs. | 

Masse, pharmacien-major de 1'* classe, — FOR sur un 


vin rouge sucré, du département de Vaucluse, année 
1865. 
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Morin, pharmacien aide-major de 1" classe. — Sur la com- 
position chimique et la valeur alimentaire de la datte. 
Tuomas, pharmacien aide-major de 1'° classe. — Des plantes 
industrielles cultivées dans les environs d'Orizaba (Mexti- 


que). 


TRAVAUX IMPRIMÉS. 


Bcricuer, médecin aide-major de 1'° classe, — Essai d’une 
monographie géologique du Mont-Sacré. — Quelques 
mots sur l'ancienneté de l’homme dans la vallée de l Anio. 
— Recherches géologiques faites dans les environs de Rome. 


Cameenois, médecin principal de 2° classe. — Réflexions 
pratiques relatives à la réduction des luxations du coude 
en dedans. 

Dauvé, médecin-major de 2° classe et Duranr (Oscar), mé- 
decin aide-major de 4° classe. — Observation de frac- 
tures multiples du crâne et de la face, suite de chute d'un 
lieu élevé, hernie du cerveau par l'orbite ; pas de para- 
lysie ni de lésions des facultés. Encéphalite, mort au sep- 
tième jour. (Extrait de la Gazette des hôpitaux, du 11 mai 
1867.) 

Dauvé. — Hydrocèle enkystée de l'épididyme ; hydrocèle 
spermatique. (Extrait de la Gazette des hôpitaux, du 21 
mars 1867.) 

DesEaux, pharmacien-major de 2° classe. — Faune mala- 
cologique de la vallée de Baréges (Hautes-Pyrénées), 
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